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Тема овог мастер рада су лексичко-семантичке способности код деце са развојном 
дисфазијом и дислексијом. Да би се говорило о овим способностима, најпре је потребно 
објаснити основне појмове. Уопштено гледајући, лексичко-семантички развој деце 
током школског периода огледа се кроз пораст обима вокабулара, развој писмености, 
развој концептуалног мишљења, повећање комплексности у организацији семантичких 
мрежа, брзом евоцирању речи и повећаном употребом деривационих морфема. Лексичка 
семантика се бави лексичким јединицама, стога одговара на питање шта све одређена 
лексема значи и може да значи. Она обухвата унутар језичке чиниоце, односно кодну 
компетенцију знања о језику. Развојна дислексија представља специфичну сметњу у 
овладавању способношћу читања код деце без сензорних поремећаја, видљиве 
церебралне патологије и сметњи у интелектуалном развоју (Голубовић, 2000, 2011). Рад 
се састоји из уводног дела и прегледа истраживања. У првом делу, на основу релеванте 
литературе, биће приказана теоријска објашњења развоја лексичко-семантичких 
способности код деце са овим сметњама. У другом делу биће приказани резултати више 
истраживања којa су се бавилa развијеношћу лексичко-семантичких способности деце са 
развојном дисфазијом и дислексијом.  














                  The aim of this master's thesis is lexical-semantic abilities in children with 
developmental dysphasia and dyslexia. In order to talk about these abilities, it is first necessary 
to explain the basic concepts. In general, the lexical-semantic development of children during 
the school period is reflected in the growth of vocabulary, improved literacy, development of 
conceptual thinking, increased complexity in the organization of semantic networks, rapid word 
evocation and increased use of derivational morphemes. Lexical semantics deals with lexical 
units, deprived of context, therefore it answers the question of what a certain lexeme means and 
can mean. It includes intralingual factors, ie code competence of language knowledge. 
Developmental dyslexia is a specific disorder in mastering the skill of reading in children 
without sensory impairments, visible cerebral pathology and difficulties in intellectual 
development. The paper consists of theoretical and research work. In the first part, based on the 
relevant literature, there will be as many presentations and explanations of the development of 
lexical-semantic abilities in children with these disorders. The second part will present the 
results of several studies that have addressed this issue. 

















Способност разумевања значења речи и реченица представља значајну 
детерминанту језичког развоја. У склопу ширег поимања језика, посебно место припада 
разматрању процеса разумевања значења у образовном контексту, будући да се језичка 
компетенција у знатној мери надограђује током предшколског и раног школског узраста. 
Овај рад се бави развијеношћу лексичко-семантичких способности код деце са развојном 
дисфазијом и дислексијом. Развој ових способности свакако има одређен ток, али тај ток 
је измењен код деце са овим сметњама. У раду ће се на што јаснији начин приказати како 
се развијају ове способности и каква је природа дефицита у развоју ових способности 
код деце. Такође, у раду је приказан већи број истраживања, начин њиховог спровођења, 
као резултати истих са циљем што јаснијег разумевања лексичко-семантичких 
способности деце са развојном дисфазијом и дислексијом. 
Бројна истраживања упућују на то да је адекватна семантичка развијеност 
неопходна за овладавање другим нивоима језичке компетенције. Лексичка димензија 
нема само кључну улогу у развоју језика, већ у значајној мери утиче на способност 















2. Развој лексичко-семантичких способности 
 
Процес развоја језика је универзалан и упркос различитим околностима у 
окружењу и култури, сва деца типичног развоја развијају свој матерњи језик са високим 
степеном успешности у кратком временском периоду (Gleitman & Newport, 1995). 
Развојем говора дете истовремено овладава и значењем (семантиком), граматиком 
(синтакса) и начином изражавања комуникативне намере (прагматиком или употребом) 
(Golubović, 2000, 2006, 2007, 2011, 2016, 2017). Три повезана нивоа језичке структуре 
утичу на комплексност људског језика. Најпре, речи су организоване на начин да 
формирају реченице, а веза између речи су везане морфеме или везу одређује сам 
редослед речи у реченици. Овај ниво језичке структуре се навива морфосинтатски ниво. 
Реченичне структуре се даље састоје од слогова, вокала и консонанта, што уједно 
представља фонолошки ниво језичке структуре (Nittrouer et al., 2018). Иако се сматра да 
зависe од фонолошких јединица, лексичке структуре се сматрају трећим нивоом језичке 
структуре због тога што се за њих сматра да функционишу самостално у одређеним 
периодима живота код одређених група језичких корисника, али и у одређеним 
комуникативним контекстима код свих језичких корисника (Port, 2007). Како је језик 
чврсто уређена структура у којој се јединице нижих нивоа комбинују формирајући 
јединице виших нивоа, лингвална фаза у развоју говора и језика састоји се од 
фонолошког, граматичког, семантичког и прагматског развоја, али и продукције 
(енкодирања) и разумевања језика (декодирања) (Golubović, 2000, 2006, 2007, 2011, 2016, 
2017). 
Према мишљењу Кашић и Буљанчевић (1995), семантички развој подразумева 
сложен процес придруживања језичког садржаја језичком изразу. Семантика је везана уз 
речник, помаже у одлуци шта има смисла, а шта је беззначења. Према мишљењу 
Голубовић (2006, 2007, 2012, 2016, 2017), семантички развој наставља се кроз школски 
период и траје током целог живота одрасле особе. За разлику од фонологије и 
граматике, он није завршен и увек има нових речи које треба научити. Проучавање 
семантике подразумева не само значење речи, већ и реченица и читавог текста, а 
лексички развој се односи на способност да се разумеју, али и да се продукују различита 




Лексикон, као концептуализација лексичког знања, представља својеврсну основу 
језичке способности. Истраживања лексичких способности омогућавају нам да боље 
сагледамо како је то знање организовано, од нивоа менталне репрезентације до нивоа 
функционалне ефикасности. Стога, истраживање лексичких способности омогућава 
проучавање складиштења и процесирања лексичких информација, откривање 
психолошких и неуролошких механизама у основи тих процеса, као и начина на који 
одређене језичке способности и лингвистички задаци међусобно интерреагују у 
различитим популацијама (Libben, 2002).  
Сваки човек има сопствен ментални лексикон. Њему се приступа када постоји 
жеља да се речима представи одређени објекат, акција или догађај. Учење речи и њихова 
правилна употреба је основ оптималног језичког развоја (Benedict, 1979; Souza, 2008). 
Резултати већег броја истраживања показују да се прва реч јавља у првој години живота. 
У просечно развијеној говорној средини са нормалном стимулацијом, семантички развој 
детета је веома брз. У другој години живота просечан рецептивни реченични фонд 
износи 1000 речи, а експресивни 250 речи. У шестој години рецептивни фонд износи 
13000 речи, а експресивни 2500 речи (Templin, 1957). 
Речи су градивни елементи језика. Управо оне обезбеђују везу између фонолошке 
(ортографске) форме и референта, што резултира јединицом која представља значење и 
може да се дели даље и да је разумеју и други људи. Процес учења речи се развија у 
раном детињству, и за врло кратко време деца су способна да продукују и да разумеју 
много хиљада речи, као и да се флексибилно служе својим речником у циљу 
комуникације са другим људима. Реч доприноси значењу саме реченице, али значење 
саме речи је зависно од реченице и контекста у којем се појављује (Nation, 2014). 
Неодвојиви део лексеме представља њено значење које се често у литератури 
назива лексичким концептом. Сви лексички концепти формирају међусобне везе, где су 
везе лексичких концепата који деле слична обележја јаче у односу на концепте који 
немају сличних карактеристика. Како се дете развија и ствара нова искуства, како са 
светом тако и језичка искуства, тако се мрежа асоцијација сваког лексичког концепта 
шири, усложњава и усавршава. Поред тога, развој мрежа асоцијација речи подразумева 
и усвајање граматичких функција речи. На узрасту од годину и осам месеци до друге 
године деца почињу да састављају исказе од две речи у форми „телеграфских“ реченица, 
док до узраста од 36 месеци већина деце може да продукује комплексније реченице. На 
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узрасту од око две године и шест месеци дете почиње да комбинује једноставне 
пропозиције у сложеним реченицама, а до четврте године усваја велики део синтаксичке 
структуре матерњег језика (Libben, 2002). 
Процес лексичког развоја је јако комплексан, а истраживање овог процеса захтева 
његово сагледавање из више перспектива. Учење речи, више од других аспеката језичког 
развоја, захтева синхрони језички и когнитивни развој, а само разумевање како дете учи 
нове речи је основа за разумевање и самог језичког развоја (Rocha Silva & Brandão de 
Oliveira e Britto, 2013). Брбљање у неким случајевима може водити директно до појаве 
прве речи, Звуци које деца користе у вокалној игри, могу бити звуци које они користе 
приликом продукције прве речи (Menn & Stoel-Gammon, 2009). Кроз интеракцију са 
особама које воде бригу о њима, деца почињу да повезују одређене речи са познатим 
објектима или људима. Разумевање претходи продукцији. Деца почињу да разумеју речи 
на узрасту од око девет месеци, али њихова продукција почиње отприлике око 13. месеца 
(Tamis-LeMonda et al., 2006). Истраживачи који се баве развојем значења речи увек се 
налазе у међи специфичног значења за одраслу особу и специфичног значења за дете. 
Често постоји парцијално поклапање између ове две стране, односно значења, за исту 
реч (Speidel, 1995). Такође, ови истраживачи истичу да се значење речи код деце 
постепено развија. У истраживању које су спровели Куцај и Марацос (Kuczaj & Maratsos, 
1975), главни циљ је био истраживање развоја значења речи „испред“ и „назад/позади“. 
Аутори су истакли да деца најпре разумеју ове термине у односу на сопствено тело, а тек 
у каснијим фазама истраживања у односу на простор. Потребно је истаћи да испитивања 
која се баве питањем значења речи истичу да важан фактор у самом процесу развоја 
значења представља и искуство (Speidel, 1995). 
Уопштено гледајући, лексичко-семантички развој деце током школског периода 
огледа се кроз пораст обима вокабулара, развој писмености, развој концептуалног 
мишљења, повећање комплексности у организацији семантичких мрежа, брзом 
евоцирању речи и повећаном употребом деривационих морфема. У новије време, развој 
лексичко-семантичких способности се све више проучава кроз призму дисоцијације 
именица и глагола. С обзиром на то да ове две врсте речи заузимају централно место у 
лексикону, проучавање именовања и процесирања именица и глагола може пружити 




Да би неометано функционисали и били равноправни чланови школске, а касније 
и друштвене заједнице, деца морају у потпуности да овладају правилима, елементима, 
структуром и конвенцијом језичког система на свим нивоима. С тим у вези, Паул је 
указала на најзначајније језичке садржаје које деца предшколског и основношколског 
узраста треба да усвоје (Paul, 2001).  
Најпре се развија способност проналажења већег броја значења унутар једне речи 
(хомоними), посебно оних речи које имају истоветну фонетско-фонолошку структуру, 
потом се развијају асоцијације поларитета, тј. антоними и то у домену конкретних 
појмова, а затим синоними који на овом узрасту не представљају у потпуности део 
активног дечијег речника, а слично се понашају и када су у питању метоними. Ауторка 
наглашава да је ово типичан развојни поредак деце узраста од седам до осам година 
старости, а да сва значајна одступања од овог нормативног оквира указују на сиромаштво 
и заостајање у развоју овог нивоа језичке структуре, што је потврђено на основу примера 
клиничке логопедске праксе (Нешић, 2011). 
Да би се разумео сложен вербални исказ, неопходна је симултана синтеза његових 
елемената, коју омогућавају паријето-темпоро-окципиталне зоне леве хемисфере. За 
разумевање сложеног вербалног исказа неопходна је активна анализа и издвајање битних 
елемената датог исказа. За овај процес одговорне су фронталне области мозга . У прилог 
учешћу ширих региона мозга и разумевању реченица говоре и резултати других 
испитивања, којима је показан повећан регионални церебрални проток крви у Брокиној 
ареи, суплементном моторном подручју, цингуларном гирусу и средњем десном 
темпоралном гирусу за време задатака синтаксичког процесирања. С обзиром на напред 
наведене податке, може се рећи да синтаксичко процесирање захтева координирану 
комуникацију између Брокине, Верникеове зоне као и подручја десне хемисфере. Поред 
лексичког и синтаксичког нивоа, значајни подаци о разумевању говора добијају се и 
преко процене разумевања дискурса (Борота, 2004). 
Језик представља јасну везу између гестова, речи, синтаксе и комуникативне 
намере или жеље да се неком пренесе одређена порука. Без сумње, језички развој не 
представља само „развој говора“ (Hoff & Naigles, 2002). Значај семантике приликом 
усвајања језика огледа се у томе да се дете најпре фокусира на прагматске и семантичке 
аспекте језика, пре него што се фокусира на морфолошке и синтатске аспекте (Feldman, 





3. Поремећаји у развоју говора и језика 
Поремећаје у развоју говора и језика карактеришу дефицити типичних образаца 
стицања језичке структуре, који се уочавају још у раним стадијумима развоја. Сметња се 
постепено смањује са узрастом детета, иако се неки дефицити уочавају и у одраслом 
добу. Код деце са поремећајем у развоју језика, обично постоје подаци о касном 
проговарању, а кад говор почне да се развија уочава се заостајање у усвајању језичке 
структуре и вербално понашање које није карактерситично за децу типичног језичког 
развоја (према Голубовић, 2006, 2007, 2012, 2016, 2017). 
Према светској здравственој организацији, поремећаји у развоју говора и језика 
припадају поремећајима психичког развоја (СЗО, 1992). У ову групу поремећаја спадају: 
Развојна дисфазија; Поремећај говорних гласова; Стечена афазија са епилепсијом 
(Ландау-Клефнер синдром); и Неспецификован развојни поремећај говора и језика. Са 
аспекта прожимања симптома и коморбидитета, значајно је поменути Специфични 
поремећај читања и Первазивне развојне поремећаје (према Голубовић, 2006, 2007, 2012, 
2016, 2017). 
У скорије време постоји значајно интересовање за везу између развојних 
поремећаја говорног и писаног језика (Bishop & Snowling, 2004). Најчешће истраживан 
развојни поремећај писаног језика је развојна дислексија, која се карактерише значајним 
дефицитом у препознавању написаних речи, и поред адекватне инструкције или 
оптималних когнитивних способности (Lyon, Shaywitz, & Shaywitz, 2003). Многа 
истраживања указују на дефицит у фонолошком процесирању као основу развојне 
дислексије код великог броја деце (Fletcher et al., 1994; Gillon, 2004). У случају усменог 
језика, најчешће истраживан развојни поремећај је развојна дисфазија. Деца са развојном 
дисфазијом испољавају дефицит у области семантике, синтаксе и дискурса и поред 
оптималних невербалних когнитивних способности (Leonard, 1998; Tager-Flusbeg & 
Cooper, 1999). На први поглед претпоставља се да развојна дисфазија и дислексија 
представљају два потпуно одвојена ентитета; развојна дисфазија коју примарно 
карактеришу дефицити у домену семантике, синтаксе и дискурса, и дислексија коју 
примарно карактеришу фонолошки дефицити. Међутим, бројна истаживања указују на 
блиску повезаност ова два развојна поремећаја (Catts et al, 2005). У раду су најпре 




4. Развојна дисфазија 
Развојна дисфазија је развојни језички поремећај, односно поремећај развоја 
експресивног (језичке продукције) и рецептивног говора (језичког разумевања), са 
специфичним патолошким обрасцем испољавања, дисторзијом и супституцијом фонема 
и речи које добијају облик парафазичних продукција, који се не јављају ни у једном 
стадијуму нормалног језичког развоја, а који се задржавају веома дуго, док је социјални 
развој ове деце релативно нормалан, без губитка слуха, интелектуалне ометености, 
аутизма или других поремећаја (према Голубовић, 1998, 2002, 2006, 2007, 2011, 2012, 
2016).  
Идентификација и класификација клиничке популације деце са развојном 
дисфазијом одавно је препозната као изазов у кругу истраживача (Bishop, 1997; Leonard, 
1998). Развојна дисфазија не представља хомогени поремећај, али термин који се 
употребљава односи се на описивање деце различитих профила, са језичким сметњама у 
контексту типичних когнитивних способности. Развојна дисфазија представља образац 
поремећаја у којем не постоји присуство других могућих узрока комуникативних 
сметњи. Профили деце са развојном дисфазијом се мењају током времена, што значи да 
долази до побољшања у одређеним областима, мењајући профил испољавања (Botting& 
Conti-Ramsden, 2004). 
Постоји слагање да развојна дисфазија представља хетерогени поремећај са 
дефицитима различитих области језика: фонологије, морфологије, синтаксе, семантике, 
проналажења речи и прагматике. У клиничком и истраживачком пољу, дијагноза 
развојне дисфазије се поставља када дете испољава језичко кашњење које се не може 
објаснити сензомоторним дефицитом (оштећење слуха, отитис медија), поремећајем 
когнитивног развоја, синдромом или психијатријском дијагнозом (Conti-Ramsden & 
Botting, 2006; Leonard, 1998). Применом стандардизованих тестова и посматрањем самог 
језика детета одређује се типична и атипична продукција и разумевање, у односу на 
норме које су у складу са узрастом (Novogrodsky, 2015).  
У зависности од циљаног лингвистичког аспекта, језика који је тестиран, узраста, 
теоријских перспектива студије, многобројни маркери поремећаја су приказани у 
литератури (Bishop, North & Donlan, 1996; Conti-Ramsden, Botting & Faragher, 2001; 
Conti-Ramsden & Hesketh, 2003). Конти-Рамсден и сарадници (Conti-Ramsden et al, 2001) 
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су тестирали 160 деце са енглеским језиком као матерњим, узраста од 11 година, са 
позитивном историјом развојне дисфазије. Од четири задатка који су примењени: треће 
лице једнине, прошло време, понављање не речи и понављање реченица, последњи се 
показао као најчешћи маркер. У поређењу са овом студијом, Рајс и Векслер (Rice & 
Wexler, 1996), су уочили да у групи деце са развојном дисфазијом (узраста од 52-67 
месеци) најсензитивнији маркер за развојну дисфазију је био означавање времена, што 
указује да постоје различити маркери за различите старосне групе деце. Међутим, обе 
студије су проучавале морфо-синтаксички домен језика. У студијама у којима су циљани 
морфо-синтаксички домени других језика (осим енглеског) уочени су други морфо-
синтаксички маркери, на пример: омисија објектне клитике у француском језику (Paradis, 
Crago & Genesee, 2003), инфлекције трећег лица множине у италијанском језику 
(Bortolini, Caselli, Deevy & Leonard, 2002).  
Поред морфо-синтаксичких маркера, као један од сензитивнијих маркера код 
развојне дисфазије издвојен је задатак понављања не-речи (Bishop, North & Donlan, 1996; 
Conti-Ramsden & Hesketh, 2003; Gathercole & Baddeley 1990; Girbau & Schwartz, 2007). 
Бишопова и сарадници (Bishop et al., 1996), су уочили да је способност понављања не-
речи код близанаца знатно оштећена, као и да се примећује образац наслеђивања овог 
дефицита у поређењима једнојајчаних и двојајчаних близанаца. Коди и Еванс (Coady & 
Evans, 2008), су сматрали да задатак понављања представља важан инструмент у 
идентификацији деце са језичким поремећај, с обзиром да тачност понављања зависи од 
многих језичких процеса (Novogrodsky, 2015).  
Ерваст и Лепанен (Ervast & Leppanen, 2010a), су објаснили да се развојна 
дисфазија манифестује сметњама у различитим областима језика, који обухватају 
морфологију, синтаксу, фонологију, семантику и прагматику, међутим сама тежина 
испољавања поремећаја варира од детета до детета. Аутори су уочили да 20 % деце има 
закаснели говорно-језички развој, који се карактерише закаснелом продукцијом првих 
речи (проговарањем) и сметњама комбиновања речи у реченице, али мали број ове деце 
ће имати дијагнозу развојне дисфазије. Шварц (Schwartz, 2009), је сматрао да се дијагноза 
развојне дисфазије поставља када дете нема друге поремећаје као што су оштећење 
слуха, генерално развојно кашњење, неуролошки поремећај или аутизам. Поред тога, 
деца са развојном дисфазијом постижу типичне резултате на не-лингвистичким 
тестовима. Аутор је сматрао да развојна дисфазија представља „поремећај језичког 
разумевања, језичке продукције или оба“ (Schwartz, 2009). Према ICD-10 (International 
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Statistical Classification of Diseases and Realted Health Problems) класификацији стицање 
језика је прекинуто у одсуству „неуролошких или абнормалности говорног механизма, 
сензорног поремећаја, интелектуалне ометености или срединских фактoра“ (ICD-10, 
1994). 
Леонард (Leonard, 2014) је сматрао да је потребно тестирати дететов невербални 
количник интелигенције како би се доказало да језички поремећај није настао под 
утицајем дефицита у менталном развоју. Развојна дисфазија представља језички 
поремећај који није условљен поремећајем слуха, тако да дете треба проћи и кроз 
скрининг аудитивних способности. Отитис медија јесте стање у којима долази до 
накупљања течности у средњем уву, што може довести до поремећаја слуха и 
консеквентних језичких дефицита. Због тога је важно да уколико се поставља дијагноза 
развојне дисфазије, дете није скоро прележало отитис медију. Поред тога, неопходно је 
да оралне структуре буду типично развијене, без присуства дефицита моторике говора, 
као и евентуалних можданих повреда (Leonard, 2014). 
Према Шварцу (Schwartz, 2009) и Леонарду (Leonard, 2009), постоје две главне 
теорије о настанку, тј. узроку развојне дисфазије. Прва теорија истиче да се развојна 
дисфазија испољава, услед дефицита у лингвистичком знању, као недостататак правила 
и принципа, док се према другој теорији главна ограничења налазе у домену 
специфичних когнитивних процеса. Леонард је сматрао да дефицит у области језичког 
знања показује да дететове језичке репрезентације нису довољно сазреле. Поред тога, он 
је сматрао да третман говорне продукције показује да је језички систем пре незрео него 
оштећен. Домени специфичних когнитивних процеса подразумевају процесе који су 
неопходни за области језичког процесирања: аудиторне перцепције, говорне перцепције, 
фонолошке радне меморије и брзине процесирања (Schwartz, 2009). Према Леонарду 
(Leonard, 2009), језичке сметње полазе из дефицита обраде и складиштења информација, 
које објашњавају генералне језичке дефиците. Дефицити у области обраде и 
складиштења информација настају као резултат дефицита фонолошке радне меморије и 
радне меморије. Постављена је хипотеза да уколико дете има ограничења у фонолошкој 
радној меморији, биће му потребно више излагања како би научило нову реч, што доводи 
до споријег темпа учења нових речи. Поред тога, дефицити у капацитету радне меморије 
могу да ометају разумевање реченица, посебно у случају комплексних или двосмислених 




Према Светској здравственој организацији (1992; према Голубовић, 2006, 2007, 
2012, 2016, 2017), разликују се два типа специфичног поремећаја у развоју језика: 
1. Поремећај експресивног језика  
2. Поремећај рецептивног језика.  
Сличну поделу налазимо и у Дијагностичком и статистичком приручнику 
менталних поремећаја (DSM-IV, 1994), који такође разликује два типа поремећаја: 1. 
поремећај експресивног језика и 2. експресивно-рецептивни поремећај.  
 
4.1. Поремећај експресивног језика 
Развојна дисфазија експресивног типа представља специфичну сметњу у говорној 
продукцији, којa се не може објаснити утицајем других фактора као што су социјалне, 
емоционалне, бихејвиоралне, едукативне, физичке или сензорне сметње, губитак слуха, 
глобално развојно кашњење или аутизам. Разумевање говора (рецептивне способности) 
могу бити погођене, али су боље од способности продукције и углавном је у оквиру 
способности очекиваних за узраст. Дететове невербалне способности су добре, али је 
експресивни говор знатно испод очекиваног за узраст. Присутне су сметње у учењу и  
генерализацији нових граматичких конструкција (Hakala, 2018).  
Говор је нејасан и не може се у потпуности разумети, услед недостатка речи, 
инфлекција и/или неадекватних образаца акцентовања реченичних структура. Деца са 
овим типом развојне дисфазије имају дисфлуентан говор, сметње у говорној продукцији, 
са погрешним изговором речи, погрешном употребом граматичких структура, уз 
изостављање речи и наставака (Rapin & Allen, 1987). Са друге стране, ова деца могу 
изговарати адекватне говорне гласове, али уз присуство сметњи у продукцији 
кохерентног језика и нарације, поједностављеном синтаксом за њихов узраст (Rapin & 
Allen, 1987). Иако је могуће да је поремећај примарно фокусиран на област експресивног 
језика, већина деце има одређене сметње у разумевању (Bishop, 1997). 
Према мишљењу Голубовић (Golubović, 2006, 2007, 2012, 2016, 2017), 
карактеристике говора деце са овим поремећајем су одсуство појединих речи (или 
њихова замена) до узраста од две године, уз немогућност формирања простих реченица 
од две речи до три године, ограничен развој речника, претерана употреба малог броја 
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општих речи, сметње у избору одговарајућих речи или њихових супститута, кратка 
вербална експресија, незреле реченичке конструкције, грешке у синтакси, нарочито 
изостављање крајева речи или префикса, погрешна употреба или некоришћење 
граматичких облика као што су предлози, заменице, чланови, падежи и времена, нетачно 
уопштавање граматичких правила, уз недостатак течности говора у сметње у редоследу 
при препричавању прошлих догађаја. 
Деца са развојном дисфазијом експресивног типа не могу да постигну адекватну 
компетенцију у области експресивног језика, упркос типичном развоју не-језичких 
способности. Ова деца се клинички могу дијагностиковати на основу немогућности 
развоја речника од 50 речи и комбинација од две речи на узрасту од две године (Rescorla 
& Schwartz, 1990; Scarborough & Dobrich, 1990). Поремећај се идентификује дефицитима 
у развоју лексичких и синтаксичких способности у односу на очекиване обрасце са 
узрастом детета. Међутим, већина студија указује на могуће артикулационе поремећаје 
код ове деце (Paul & Jennings, 1992; Ratner, 1994; Rescorla & Schwartz, 1990; Scarborough 
& Dobrich, 1990; Stoel-Gammon, 1989; Whitehurst, Smith, Fischel, Arnold, & Lonigan, 1991). 
Различити приступи су коришћени у покушајима објашњења фонетког развоја 
деце са експресивним типом развојне дисфазије. Рескорла и Шварц (Rescorla & Schwartz, 
1990) су уочили  дефиците разумљивости говора у групи деце са овим обликом развојне 
дисфазије. Ратнер (Ratner, 1994), је приметио ограничен репертоар консонаната и 
необичне гласовне преференције у студији случаја детета са развојном дисфазијом 
експресивног типа. У узорку спонтаног говора четворо деце са развојном дисфазијом 
експресивног типа узраста од две до седам година, Скарбору и Добрих (Scarborough & 
Dobrich, 1990), су открили снижену тачност продукције. Вајтхуртс и сарадници 
(Whitehurst et al., 1991), су сматрали да деца са тежим обликом експресивног типа 
развојне дисфазије имају историју ограниченог периода брбљања у односу на децу 
типичног развоја.  
Испољавање експресивног типа развојне дисфазије варира од детета до детета, 
мењајући се током времена. У студији који су спровели Рескорлова и Ратнер (Rescorla & 
Ratner, 1996), упоређиван је говор у групи деце са развојном дисфазијом експресивног 
типа и деце типичног језичког развоја, узраста од 24 месеци. Упоређивани су обрасци 
вокализације, фонетски инвентар и обрасци формирања слогова. Деца са експресивним 
типом развојне дисфазије знатно мање су вокализовала у односу на другу групу, имала 
су пропорцијално мањи инвентар вокала и консонаната, уз коришћење ограничених и 
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знатно незрелијих слоговних образаца. Иако је просечна учесталост употребе фонема 
значајно варирала у свим поређењима, профили консонантске употребе били су слични 
између две групе за почетну продукцију фонеме, али се знатно разликовала за крајње 
сугласничко затварање. Такви обрасци вокалног и фонетског понашања потврђују раније 
извештаје фонетског кашњења код деце са експресивним типом развојне дисфазије, са 
предлогом да неграматички фактoри доприносе развоју експресивног дефицита код деце 
(Rescorla & Ratner, 1996). 
 
4.2. Поремећај рецептивног језика 
Развојна рецептивна дисфазија је специфичан развојни језички поремећај у коме 
је разумевање говора детета испод очекиваног нивоа за његов ментални узраст. 
Поремећај се испољава тако што се дете не одазива на име (без употребе невербалних 
порука) до првог рођендана, испољава неспособност да до 18 месеци идентификује бар 
неколико простих предмета, или немогућност да до друге године старости изврши просте 
налоге. У већини случајева постоји и изражен застој у развоју експресивног говора, уз 
честе абнормалности у продукцији гласова и удружене социо-емоционалне поремећаје и 
поремећаје понашања, као и хиперактивност и слаба пажња, изолација од вршњака, 
анксиозност, осетљивост и претерана стидљивост (Golubović, 1998, 2000, 2002, 2006, 
2007, 2011, 2012). 
Деца са рецептивним типом развојне дисфазије имају нормалну интелигенцију и 
адекватан слух, али не могу на направе смисао онога што чују. Њихови дефицити у 
области рецептивног језика утичу на разумевање језика. Разумевање претходи развоју 
експресивног језика. Оно укључује бројне одвојене способности као што је 
дискриминација говорних гласова, способност препознавања речника и способност 
декодирања комплексних реченица. Деца која испољавају овај поремећај најчешће имају 
ограничен речник. Поред тога, могу показивати ограничену употребу знања о речнику- 
неке речи могу адекватно користити у одређеном контексту, али праве грешке у 
комбинацијама или приликом њихове употребе у комплекснијим језичким структурама. 
Неке од карактеристика које ова деца могу испољити су следеће (Specific speech & 
language disorder fact sheet, 2005): 
- Сметње процесирања и одржавања аудиторних информација; 
- Сметње у праћењу инструкција и праваца; 
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- Сметње у одговарању на питања може бити повезано са ограниченим 
разумевањем форми питања; 
- Могу испољавати хиперсензитивност на неке звукове; 
- Могу имати кратку пажњу; 
- Могу испољавати дефиците у прагматици као што су слабо разумевање тона, 
фацијалне експресије, говора тела и слаб контакт очима; 
- Могу испољавати сметње у дискриминацији гласова; 
- Памћење за гласове и гласовне секвенце може бити измењено; 
- Могу имати сметње у развоју фонолошких репрезентација нових речи, па самим 
тим имати мањи речник; 
- Овај поремећај може касније довести до сметњи читања, писања, спеловања, 
разумевања прочитаног. 
Развојна рецептивна дисфазија се карактерише сметњама у разумевању језика на 
нивоу очекиваном за дететов узраст и већина случајева има одређене конкомитантне 
сметње у области експресивног језика (ICD-10). Као и у случају експресивног 
поремећаја, рецептивни тип развојне дисфазије може се испољити са различитим 
ниовима тежине клиничке слике. Дете са овим поремећајем у неким случајевима уопште 
не може разумети говор, али може разумети гестове (Rapin & Allen, 1987). Са друге 
стране, поремећај може бити ограничен на област апстрактног језика, тако да ће дете 
релативно добро разумети једноставне и конкретне ствари и ситуације (Rapin & Allen, 
1987). 
Развојна рецептивна дисфазија се сматра тежим обликом од експресивног типа 
(Bishop, 2006; Clark et al., 2007). Деца из ове две дијагностичке групе деле неке заједничке 
карактеристике, али изгледа да су симптоми озбиљнији и тежи у групи деце са развојном 
рецептивном дисфазијом (Bishop, 2006; Clark et al., 2007). У овом поремећају дете 
наилази на сметње у разумевању и коришћењу речи и граматичких структура (Leonard, 
2014). Поред тога, деца наизлазе на сметње у доношењу закључака уколико им је 
информација индиректно обезбеђена (Norbury & Bishop, 2002). Присутне су сметње 
закључивања контекста приче, тако да закључци који се доносе могу бити генерално 
тачни, али не у контексту саме приче (Norbury & Bishop, 2002). Овај поремећај је повезан 
са споријом обрадом вербалних и невербалних задатака (Lahey, Edwards, & Munson, 
2001). Уочено је да деца са рецептивним типом развојне дисфазије имају дефиците у 
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визуелној и аудитивној краткорочној меморији, док деца са експресивним типом више 
испољавају дефиците у аудиторној краткорочној меморији (Nickisch & Von Kries, 2009).  
Дефицити у области разумевања се теже дијагностикују у односу на сметње 
експресивног говора, и могу се испољити као немир, проблеми у понашању и повлачење 
(McGrath et al., 2008).  
Деца са тешким поремећајима рецептивног говора могу каснити у социјалном 
развоју, понављати говор који не разумеју и испољавати оскудна интересовања. Таква 
деца се разликују од деце са аутизмом по томе што обично испољавају нормалну 
социјалну реципрочност, нормалну фантазматску игру, скоро нормалну употребу 
гестова и само благи поремећај невербалне комуникације. Често је присутно оштећење 
слуха за високе фреквенције. Поремећај рецептивног говора укључује: конгенитални 
аудитивни поремећај перцепције, развојну афазију или дисфазију-рецептивни тип, 
развојну Верникеову афазију и глувоћу за речи (Golubović, 1998, 2000, 2002, 2006, 2007, 
2011, 2012).  
 
5. Развојна дислексија 
Дислексија (dyslexia) је специфична сметња у развоју и стицању способности 
читања и поред постојања нормалне интелигенције, доброг вида и слуха, систематске 
обуке, адекватне мотивације и осталих повољних едукативних, психолошких и 
социјалних услова. Дислексија представља значајно неслагање између стварног 
(постојећег) и очекиваног нивоа читања у односу на ментални узраст (Golubović, 1998, 
2000, 2006, 2007). 
Да би се неко дете дијагностиковало као дислексично, његов степен 
интелигенције мора бити на одређеном нивоу за његов узраст (количник интелигенције 
деведесет или више), способности читања морају бити испод очекиваног нивоа за његов 
узраст и степен интелигенције (најмање 18 месеци испод његовог стварног старосног 
узраста), док услови живота и рада у кући и школи морају задовољити одређене 
минималне захтеве (према Голубовић, 1998, 2000, 2006, 2007).  
Развојна дислексија представља специфичан поремећај читања и спеловања који 
се не може објаснити сниженом интелигенцијом, слабим едукативним приликама или 
очигледним сензорним или неуролошким поремећајем. Деца са развојном дислексијом 
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често имају добре говорне вештине и разнолик речник. Према једној од теорија, у основи 
развојне дислексије налази се дефицит визуелног процесирања („слепило за речи“). 
Скорија истраживања из области развојне психологије, генетике и испитивања мозга 
указују да је централни дефицит развојне дислексије језичке природе. Прецизније, деца 
са развојном дислексијом имају дефицит у прецизном одређивању фонологије приликом 
складиштења лексичких репрезентација говора (Goswami, 2001).  
 Према Голубовић (1998, 2000, 2006, 2007, 2011) типови грешака који се јављају 
код дислексичне деце зависно од клиничке слике су: 
- немогућност запамћивања слова; 
- немогућност довођења у везу штампаног и писаног слова; 
- недовољно познавање великих слова; 
- немогућност тачне идентификације слова која су слична по облику; 
- немогућност повезивања слова у континуирани низ; 
- одвојено читање слово по слово; 
- честа замена вокала унутар речи; 
- супституција консонаната; 
- застој пред почетак речи; 
- понављање првог слова једанпут или више пута; 
- прекид вишесложних речи; 
- одвојено читање реч по реч; 
- непоштовање ортографских правила (зареза, тачке); 
- прескакање редова; 
- погрешно схватање текста; 
- апсолутна немогућност разумевања прочитане речи или текста; 
- неправилна респирација у току читања; 
- стално прекидање ради прадаха. 
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Према Субраманиамовој (Subramaniam, 2008), неке заједничке карактеристике 
које су присутне код већине деце са дислексијом односе се на сметње у спеловању, 
читању, писању, извођењу једноставних рачунских операције и диференцирању 
обрнутих речи. Деца са дислексијом имају тендецију тихог читања и лошег рукописа 
(Tops, Callens, Van Cauwenberghe, Adriaens, & Brysbaert, 2013). Други симптоми 
укључују: сметње у учењу, говорне сметње (Peterson & Pennington, 2015), сметње у 
области фонолошког процесирања, као што су манипулације звуковима и спеловање 
(Skiada et al., 2014), смањена перформанса фонолошког памћења и речника (Moll et al., 
2016).  
Поред тога, деца са дислексијом испољавају дефиците визуелног препознавања 
објеката као и визуелне сметње са светлом и концентрацијом (Salih, Abdul-Kahar, Zahari, 
Khalid, & Rahim, 2015). Могу бити присутне математичке сметње као и немогућност 
извођења менталних операција (Chinn & Ashcroft, 2006). Због ових сметњи деца са 
дислексијом углавном имају сиромашне социјалне вештине и кратке распоне пажње 
(Parhiala et al., 2015), услед чега долази до сметњи у оквиру њихових едукативних 
интеракција и социјалног окружења. Поред тога, деца са дислексијом могу бити јако 
фрустрирана и имати ниско самопоуздање, услед слабијих постигнућа, нарочито у 
домену образовања (Hamid, Admodisastro, & Ghani, 2015), које могу имати утицај на 
животне прилике (Hazawawi & Hisham, 2014a).  
Разлози због којих деца са дислексијом имају дефиците препознавања речи, лоше 
срицање и способности декодирања, јесу дефицити фонолошких компонената језика који 
нису повезани са когнитивним способностима (Soriano-Ferrer & Echegaray-Bengoa, 2014). 
Дефицити у писању су резултат виших нивоа неуралних активности које се пронађене у 
десној хемисфери у односу на леву хемисферу, што указује да је путања неуробиолошке 
компензације лоцирана у десној хемисфери приликом читања и писања (Mohamad et al., 
2015).  
Дислексија је, међутим, много више од неспособности читања. Она подразумева 
и дефиците визуелне обраде, фонолошког кодирања и разумевања језика, односно 
дефиците свих модалитета перцепције који обухватају врло брзу обраду информација 
(али је изгледа само дефицит у вербалној обради последично повезан са дислексијом) 




Типичан развој лексичких репрезентација 
Истраживања из области дечје фонологије показала су да током типичног тока 
развоја, фонолошки аспекти дететових лексичких репрезентација постају одређено 
специфични у контексту фонетских особина. Када је дететов речник мали, не постоји 
потреба репрезентације речи у систематском или детаљном маниру, тако да се ране 
репрезентације речи енкодирају углавном преко глобалних фонолошких карактеристика 
(e.g., Jusczyk, 1993). Како се речник проширује, ове холистичке репрезентације се 
постепено реструктуирају, тако се презентују мали сегменти гласова (Metsala & Walley, 
1998). Развојно, дете прво презентује слогове, риме, а затим фонеме. Према оваквом 
„појавном“ гледишту сегментне репрезентације (Metsala & Walley, 1998), фонема не 
представља интегрални део говорне репрезентације од детињства па надаље (као што се 
некада сматрало), већ се појављује као репрезентациона јединица путем искуства које се 
стиче говором. Степен на којем је сегментна репрезентација заступљена сматра се 
начином одређивања колико ће дете бити фонолошки свесно и како ће научити да чита 
и пише (Goswami, 2001). 
Дете са дислексијом има специфичне дефиците у репрезентацији сегментне 
фонологије. Већина доказа за овај „фонолошки дефицит“ долазе од задатака фонолошке 
свесности, у којима дете треба да доноси закључак о фонологији или да манипулише 
фонологијом (на пример, задатак у којем дете треба да одреди необичну реч у скупу од 
три речи- rhyme oddity task; или задатак супституције фонема, у којима дете треба да 
супституише почетне фонеме у речима). Изгледа да фонолошки дефицит карактерише 
дислексију у различитим језицима. Било да дете учи да чита нетранспарентну 
ортографију, као што је случај у енглеском језику, или транспарентну ортографију, као 
у немачком језику, фонолошки дефицити су конзистентни. Ови налази показују да 
каузални фактор дислексије представља дефицит у развоју сегментних спецификованих 








Атипични развој фонолошких репрезентација у дислексији 
Когнитивни профили развојне дислексије показују да је специфични дефицит 
више повезан са фонологијом него са семантиком. На пример, деца са развојном 
дислексијом имају дефиците фонолошког памћења. Њима је тешко да запамте вербалне 
секвенце и показују слабе перформансе на стандардизованим тестовима фонолошке 
меморије (на пример, понављање бесмислених речи). Понављање бесмислених 
реченичних форми захтева постављање нових фонолошких репрезентација. Деца са 
развојном дислексијом такође показују слабу способност препознавања познатих речи 
на бази аудитивног инпута. На пример, њима је потребно више акустичко-фонетских 
информација како би препознали познате речи на задацима у којима су сегменти 
приказани путем слушалица.  Код деце са развојном дислексијом су уочене сметње на 
задацима именовања (када је потребно именовати једноставне слике на захтев), иако су 
им познате ствари са слике. Деца са развојном дислексијом сматрају задатке аутоматског 
брзог именовања веома тешким. У овим задацима дете треба што брже да именију 
познате ствари са листе (Goswami, 2001). 
 
Сметње аудиторног процесирања 
Бројним студијама су покушани да се открију базични аудиторни дефицити ради 
објашњавања очигледно селективних сметњи у репрезентацији фонолошких форми у 
меморији. Обично, базични задаци процесирања показују велике дефиците код неке деце 
са развојном дислексијом, али не и код друге деце, упркос опрезном одабиру деце која 
учествују у истраживању. Према томе, нека деца са дислексијом имају веће дефиците са  
задацима „минималних парова“, који захтевају дискриминацију речи које слично звуче, 
док друга не испољавају ове дефиците (Adlard & Hazan, 1998). Некој деци са дислексијом 
су тешки задаци категоризације и репетиције (на пример, дискриминација између или 
понављање гласова /б/ и /д/), док другој деци нису (e.g., Manis et al., 1997). Уочено је да 
је већина дефицита аудиторног процесирања везана за специфичан језички стимулус. 
Међутим, недостатак једноликости поставља питања. Једна од могућих објашњења јесте 
да дефицити примарних базичних процеса нису још увек откривени. Друга могућност 
јесте да сметње не леже у оквиру перцепције, него у оквиру репрезентације сегмената 
који се детектују у инпуту. Трећа могућност се односи на то да сензорни дефицити 
базичних аудиторних процеса и фонолошки дефицити нису узрочно повезани, већ да 
22 
 
настају услед дисфункције заједничког неуралног система (Eden & Zeffiro, 1998). На 
крају, могуће је да постоје различити узроци развојне дислексије, где код неке деце 
примарни проблем се налази ван аудиторног окриља (Goswami, 2001). 
Биолошка основа развојне дислексије 
Годинама је познато да постоји позитивна породична историја јављања лошег 
читања. Бихејвиорална генетика показује да постоји 50 % шанси да ће дечак имати 
дислексију уколико његов отац има дислексију (око 40 % уколико мајка има дислексију) 
и нешто мања шанса код девојчица. Оно што се наслеђује није неспособност читања, већ 
апексти фонолошког процесирања. Резултати студије која је обухватила близанце 
показује да постоји веће наслеђивање фонолошких него визуелних аспеката читања 
(Snowling, 2001). Вештине фонолошког читања деле наслеђе са фонолошком свесношћу 
(Olso, Wise, Conners et al., 1989). Генетски докази откривени на хромозому 15 и маркери 
на хромозому 1 и 6, уочени су у породицама особа са дислексијом, што може објаснити 
честу повезаност дислексије и аутоимуних болести (Cordon et al., 1994). Велики број 
података о абнормалности мозга код особа са дислексијом односи се на перисилвијеве 
регионе мозга. Путем пост-мортем испитивања откривена је необична симетрија planum 
temporale особа са дислексијом, а путем мискроскопа уочена је кортикална дисплазија 
ових региона (Galaburda, 1993).  
 
5.1.Теорије о развојној дислексији 
 
Теорија фонолошког дефицита 
Према фонолошкој теорији развојне дислексије, деца са дислексијом не могу 
адекватно да читају због сметњи у стицању способности којом се гласови одвајају од 
речи, како би се спојили са написаним словом (Stein, 2018). Скорија истраживања су 
показала да су фонолошки поремећаји код ове деце повезани не само са абнормалним 
церебралним везама, већ и кортикалним структурама, нарочито неуралним мрежама у 
левој хемисфери (Hampson et al., 2006; Xia, Hoeft & Zhang, 2015).  
Дефицити фонолошког процесирања уочени су код деце са дислексијом. Ове 
сметње се нарочито примећују на задацима фонолошке свесности. Због лошије 
фонолошке свесности, деца са дислексијом имају сметње на задацима као што су бројање 
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слогова, супституција фонема. Дефицит фонолошког процесирања испољава се на 
задацима који захтевају памћење фонолошких секвенци (Ramus, 2004). Такође, ове 
сметње утичу на лексичко претраживање, које несумљиво представља важну вештину 
читања (Ramus, 2004). Према Рамусу (Ramus, 2004), фонолошка свесност, вербална 
краткорочна меморија и лексичко претраживање одговорни су за репрезентацију, 
складиштење и проналажење лексичког материјала (информација које се обрађују на  
нивоу). Испади на овим способностима могу објаснити манифестације дислексије 
(Kuerten, Mota, & Segaert, 2019).  
Теорија дуплог дефицита 
Овом теоријом се препознаје улога способности фонолошког процесирања у 
развоју читања. Међутим, према теорији дуплог дефицита, деца са дислексијом 
испољавају сметње у брзом аутоматском именовању који представља важну способност 
читања. Теорија предлаже да деца са дислексијом имају појединачне дефиците у овим 
способностима или дупле дефиците у обе способности (Kuerten, Mota, & Segaert, 2019).  
Волф и Боверс (Wolf & Bowers, 2000), су сматрали да постоје три типа 
дислексичних читача; први тип који испољава дефицит фонолошких способности, али 
нема сметњи у задацима брзог аутоматског именовања, други тип који испољава сметње 
у задацима брзог аутоматског именовања, али без дефицита фонолошких способности, и 
трећи тип који испољава дупли дефицит, како у фонолошким способностима тако и у 
способности брзог аутоматског именовања. Фонолошки дефицит има веома јаку везу са 
тачношћу декодирања, док је дефицит брзог аутоматског именовања повезан са 
флуентношћу читања. Важна импликација ове теорије јесте да особе са дефицитом брзог 
аутоматског именовања, захтевају адекватну интервенцију која се не базира само на 
третману фонолошких способности. У вези са овим, третман фонолошких способности 
није толико ефектан у језицима са транспарентном ортографијом. На пример, у језицима 
као што су италијански и немачки, у којима способност фонолошког процесирања не 
игра толико велику улогу, брзо аутоматско именовање јесте важан предиктор успеха на 
задацима читања (Nijakowska, 2010). Важан је и доказ да особе да дуплим дефицитом 
(брзо аутоматско именовање и читање), представљају групу са најтежом клиничком 
сликом и због тога захтевају знатно интензивнију интервенцију у односу на друге две 





Теорија магноцелуларног дефицита 
Читање укључује брзу и прецизну идентификацију слова и речи. Према Стеину 
(Stain, 2001), визуелни систем је круцијалан у читању, а дислексија уствари представља 
резултат абнормалности неуралних путева овог система. Визуелни систем је подељен на 
две путање: магноцелуларни и парвоцелуларни путеви (Greatrex & Drasdo, 1995). Ови 
путеви имају различите особине и функције. Магноцелуларни пут је одговоран за брзу 
трансмисију од ретине до окципиталних и паријеталних региона мозга, док се 
парвоцелуларним путем обрађују детаљи инпута (Kuerten, Mota, & Segaert, 2019).  
Према теорији магноцелуларног дефицита, слабије перформансе у читању особа 
са дислексијом настају услед абнормално смањене сензитивности магноцелуларног 
система (Livingstone, Rosen, Drislane, & Galaburda, 1991; Lovegrove, Bowling, Badcock, & 
Blackwood, 1980; Skottun, 2000; Stein et al., 2000). Смањена способност брзог откривања 
визуелних стимулуса може довести до визуелних сметњи. Према томе, деца са 
дислексијом могу испољавати бројне симптоме визуелних стресова, као што су 
главобоља, слаба концентрација, сметње памћења прочитаног текста, омисија речи 
(Kelly & Phillips, 2016).  
Теорија церебралног дефицита 
Церебелум представља област укључену у процесе учења и аутоматизације 
моторичких вештина (Nicolson & Fawcett, 2008; Stein & Glickstein, 1992). Према теорији 
коју су предложили Николсон и Фавцет, деца са дислексијом имају испаде у 
аутоматизацији вештине читања услед дисфункције церебелума. Прецизније, 
дисфункција је уочена као слабија активност десне стране церебелума, што указује да 
магноцелуларни дефицит такође утиче на церебелум (Nicolson et al., 1999; Rae et al., 
1998).  
Фрит (Frith, 1999), је предложио каузалну везу између церебеларних алтерација и 
бихејвиоралних знакова дислексије. Промена у церебелуму подразумева дефицит 
темпоралног процесирања на когнитивном нивоу. Спорије термпорално процесирање је 
повезано са дефицитом фонолошких и моторичких вештина. На бихејвиоралном нивоу, 
дефицит моторне контроле објашњава спорије именовање, слабији развој моторике, 




6. Веза између развојне дисфазије и развојне дислексије 
Три потенцијална модела повезаности између развојне дисфазије и дислексије су 
приказана у овом одељку (Слика 1). Према моделу 1, дислексија и развојна дисфазија су 
различите манифестације које проистичу из заједничког основног когнитивног дефицита 
(Kamhi & Catts, 1986; Tallal et al. 1997). Према овом моделу, дефицити у фонолошком 
процесирању су одговорни за оба поремећаја. Различите манифестације (развојна 
дисфазија-дислексија), су резултат тежине дефицита у фонолошком процесирању. Ако 
је дефицит тежак, деца показују дефиците у читању речи, али минимални или никакав 
дефицит говорно језичке продукције (дислексија). Ако је први модел заиста тачан, треба 
да постоји доста поклапања између ова два поремећаја. 
Према моделу 2 (Bishop & Snowling, 2004), развојна дисфазија и дислексија 
представљају парцијално сличне, али у потпуности одвојене поремећаје. Према овом 
моделу, оба поремећаја су слична по томе што деле заједнички дефицит фонолошког 
процесирања. За разлику од аутора Модела 1, овај модел истиче да генерално не постоји 
разлика у тежини фонолошког дефицита између ова два поремећаја. Међутим, 
поремећаји су различити по томе што развојна дисфазија укључује у себе когнитивни 
дефицит, или когнитивне дефиците који функционишу одвојено од дефицита 
фонолошког процесирања, те воде до дефицита у говорно језичкој продукцији. Ако је 
други модел заиста тачан, очекује се преклапање између развојне дисфазије и дислексије, 
тако да у оба поремећаја постоје приближно исте способности фонолошког процесирања 
и читања речи. Међутим, ови поремећаји ће се разликовати по томе што у случају 
развојне дисфазије постоје поремећаји у говорно језичкој продукцији, а деца са 
дислексијом не показују дефиците у овој области. 
Према Моделу 3. развојна дисфазија и дислексија су потпуно различити развојни 
поремећаји са различитим когнитивним дефицитима и бихејвиоралним 
манифестацијама. Као што је приказано у моделу, дефицит фонолошког процесирања је 
основни дефицит у случају дислексије и главни је разлог дефицита у читању речи. Са 
друге стране у случају развојне дисфазије постоје различити дефицити који проузрокују 
говорно језичке дефиците. Иако представљају два одвојена ентитета, овај модел указује 
на коморбидитет, те се тако код истог појединца могу јавити удружено (Caron & Rutter, 
1991). Уколико је овај у потпуности тачан, била би велика вероватноћа удруженог 
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јављања. Међутим, истраживања показују да постоји велики број случајева развојне 
дисфазије који се јављају без дефицита у читању речи. 
Развојна дисфазија и развојна дислексија су чести развојни поремећаји који имају 
озбиљан утицај на дететов едукативни и психосоцијални развој  (Bishop & Snowling, 
2004). Деца са позитивном породичном историјом дислексије касне у раном језичком 
развоју, што указује на фенотипско и етиолошко преклапање са развојном дисфазијом. 
Са друге стране, старија деца са развојном дислексијом показују слабије способносте на 
задацима говорно језичке продукције, а који не укључују само читање и писање. Такође, 
уочено је да деца са развојном дисфазијом имају дефицит фонолошког процесирања, који 
је основа и развојне дислексије. Зато је једноставно увидети због чега расте интересовање 
за диференцирање ових дијагностичких категорија (Bishop & Snowling, 2004). 
 
Слика 1. Модели везе између развојне дисфазије и дислексије (Catts et al., 2005); 
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7. Лексичко-семантичке способности деце са развојном дисфазијом и 
дислексијом 
Богатство речника, његова ширина и развијеност, као и разумевање сложених 
значењских односа међу речима представљају поуздане индикаторе језичког развоја 
(Bromley, 2007).  
Иако су истраживања у области семантичких способности деце са дислексијом 
ограничена, постоје студије коју указују на чињеницу да деца са дислексијом такође 
имају семантички поремећај. У неким студијама, упоређивањем деце са дислексијом и 
деце типичног развоја, уочени су дефицити раних семантичких способности (Liu et al., 
2010; Lyytinen et al., 2001; Torppa, Lyytinen, Erskine, Eklund, & Lyytiten, 2010).  У студији 
коју су спровели Торпа и сарадници (Torppa et al., 2010), испитиване су ране језичке 
способности деце са позитивном породичном историјом дислексије. У истраживању је 
учествовало 198 испитаника који су праћени од самог рођења. Деца су рођена у 
породицама у којима један или оба родитеља имају дислексију (плус неки ближи рођак). 
Искључујући критеријум селекције био је скор изнад 80, како за вербални количник 
интелигенције, тако и за перформансу (Wechsler Intelligence Scale for Children; WISC-III-
R; Wechsler, 1991). Родитељски статус ризика је добијен на основу процене која је 
обухватила читање/спеловање, фонолошко и ортографско процесирање. На узрасту од 
једне и по, две, две и по, три и по и пет, пет и по година, спровођене су процене језичких 
способности, применом различитих тестова. Испитивани су експресивни језик, 
инфлексиона морфологија, рецептивни језик, фонолошка сензитивност, именовање 
слова и брзо серијско именовање објеката. На основу тачности и флуентности читања, 
формиране су три групе деце, на крају другог разреда. Деца са дислексијом, и две групе 
типичне деце, од којих је једна група била ризико група, а друга група из контролне 
породице, које су праћене од једне и по године до школског доба. Деца су препознавала 
и изговарала мање речи из речника и из задатака именовања (Torppa et al., 2010). У 
поређењу са контролном групом типичних вршњака, семантичке способности деце са 
дислексијом су и током основне школе биле измењене (Ben-Dror, Bentin, & Frost, 1995; 
Chik et al., 2012; Schulz et al., 2008; Vellutino, Scanlon, & Spearing, 1995). 
 Обично, семантичке репрезентације су интактне код деце са овим поремећајем: 
на задацима читања ова деца се више ослањају на семантички контекст приликом 
идентификације речи. Докази о постојању дефицита семантичких репрезентација код 
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деце са дислексијом долазе из налаза према којима ова деца постижу ниже перформансе 
у разумевању прочитаног и слушаног (Cantiani, 2011).  
 У студији коју су спровели Бен-Дрор и сарадници (Ben-Dror et al., 1995), уочено 
је да деца са дислексијом, која говоре хебрејски језик, узраста од 10 и 12 година, постижу 
знатно ниже перформансе на задацима продукције и класификације речи из различитих 
семантичких категорија, у односу на контролну групу вршњака. Ови семантички 
поремећаји могу имати неуролошку основу. Студије спроведене у Пољској (Jednoróg, 
Marchewka, Tacikowski, & Grabowska, 2010), Финској (Helenius, Salmelin, Service, & 
Connolly, 1999), и Немачкој (Schulz et al., 2008), показале су да деца са дислексијом у 
односу на типичне вршњаке, показују закаснеле и слабије активности церебралних 
области укључених у процесе семантичке обраде (Deacon, Tong, & Mimeau, 2019).  
Међутим, и даље остаје нејасно питање да ли су бихејвиорални и неурални 
дефицити у семантици деце са дислексијом (e.g., Ben-Dror et al., 1995; Jednoróg et al., 
2010), основни узрок њихових сметњи у читању. Док се неким студијама указало на 
слабије семантичке способности деце са дислексијом у односу на контролну групу 
вршњака, у другим студијама нису откривене разлике између ових група. На пример, у 
студији коју су спровели Бетјеманова и Кинанова (Betjemann & Keenan, 2008),  
упоређивана су деца са дислексијом, која говоре енглески језик, узраста од 11 до 13 
година, са контролном групом типичних вршњака. Обе групе су показале боље 
постигнуће, када је стимулус речима претходио семантички повезан показатељ, али је 
величина овог ефекта била мања у групи деце са дислексијом у поређењу са контролном 
групом. Ови налази показују да је процес обраде семантичких информација сиромашнији 
код деце са дислексијом, у односу на типичне читаче (Deacon, Tong, & Mimeau, 2019). 
У студији коју су спровели Ксиао и сарадници (Xiao & Ho, 2014), испитивана је 
улога језичких способности у разумевању реченица међу децом са дислексијом кинеског 
говорног подручја. Пре свега, студија је спроведена у циљу испитивања језика и 
дефицита разумевања реченица, испитивања везе између језичких способности, 
дефинисања речи и разумевања, као и откривања предиктора који раздвајају децу са и 
без дислексије. Студија је обухватила 90 деце, узраста од седам до 11 година. 
Испитаници су подељени у три групе: група деце са дислексијом, група деце истог 
хронолошког узраста и контролна група деце истог нивоа читања. Сва деца су имала 
нормалан количник интелигенције. Коришћени су тестови невербалне интелигенције, 
један семантички, два синтаксичка задатка, два задатка оралног језика и две процене 
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читања. За процену семантичких способности коришћен је задатак одређивања синонима 
(synonym judgement task). Овим задатком се испитивала способност дискриминације 
суптилних разлика у значењу семантички сличних речи. Резултати студије показују да 
деца са дислексијом имају дефиците семантичких и синтаксичких способности, које могу 
бити узрок или могу утицати на њихове сметње читања речи и реченица. Уочено је да 
деца са дислексијом имају сметње у разумевању реченица, као и да сметње у 
препознавању речи и језику могу бити повезане са дефицитима у читању. Генерално, 
деца са дислексијом су постигла слабије резултате у односу на контролну групу 
типичних вршњака, али сличне резултате са трећом групом, осим у области семантике и 
синтаксе. Деца са дислексијом су показала сметње у дискриминацији суптилних разлика 
у значењу речи, чак и веће сметње у односу на децу типичног развоја. Правилна 
продукција самосталних речи и разумевање суптилних разлика у значењу речи 
представљају основу правилног разумевања реченице. У кинеском језику, многе речи 
деле исте морфеме, али имају различито значење. Могуће је да деца са дислексијом имају 
сметње у диференцирању промена значења исте морфеме у различитим речима 
(хомографи), што може бити резултат релативно ограниченог опсега речника. У 
поређењу, Тсесмели и Сејмор (Tsesmeli & Seymor, 2006), су уочили да је група деце са 
дислексијом, узраста од 13 до 15 година, показала боље перформансе на задацима 
формулисања дефиниција речи, у односу на контролну групу. Слично томе, у студији 
која је обухватила деветогодишњу децу са кинеским језиком као матерњим, група деце 
са дислексијом је била релативно прецизна на задацима коришћења циљаних речи у 
реченици и идентификацији синонима (Chik et al., 2012). Ови помешани докази у 
енглеском и кинеском језику отежавају постављање постулата да ли семантика игра 
главну улогу у дислексији (Deacon, Tong, & Mimeau, 2019). 
У вези са употребом семантичких информација током читања, уочено је да деца 
са дислексијом више ослањају на семантички контекст у односу на типичне читаче, као 
што се чини да је то случај са морфемама (Burani et al. 2008; Elbro & Arnbak, 1996; Suárez-
Coalla & Cuetos, 2013). Студија коју су спровели Нејшн и Сноулинг (Nation & Snowling, 
1998), упоређивана је група деце са дислексијом са групом типичних вршњака, који су 
спарени према способностима декодирања, хронолошког узраста и невербалних 
способности. Иницијална фаза истраживања обухватила је 172 испитаника, узраста од 
осам година и шест месеци, и девет година и шест месеци. Фаза скрининга обухватила је 
процену базичних вештина декодирања и читања текста, као и процену невербалних 
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способности. За процену способности декодирања употребљен је Тест читања не-речи 
(Graded Nonword Reading Test; GNWRT; Snowling, Stothard, & McLean, 1996), с обзиром 
да читање нових речи представља најбоље мерење вештине декодирања. Разумевање и 
исправност прочитаног текста, процењивани су тако што су деца имала задатак да наглас 
прочитају делове текста, а затим су им постављана питања у вези тог текста. Невербалне 
вештине су процењене применом теста (Matrix Analogies Test; Naglieri, 1985), који 
процењује серијско резоновање, вештине просторне визуелизације. Како би се утврдило 
да деца са дислексијом имају сметње у области семантичког знања, примењен је Тест 
познавања речи (Test of Word Knowledge; TOWK; Wiig & Secord, 1992). Употребљена су 
четири суптеста, два за процену рецептивног језика и два за процену експресивног 
језика. У оквиру рецептивног језика испитивани су синоними и фигуративно значење, а 
у оквиру експресивног језика дефинисање речи и вишеструки контексти. Обе групе су 
имале слична постигнућа на тестовима које првобитно захтевају фонолошке вештине, 
али је група деце са дислексијом имала ниже перформансе на тестовима које процењују 
семантичке способности. Иако су групе спарене према способностима декодирања (које 
је процењено путем тест читања не речи), група деце са дислексијом је показала знатно 
мање успеха приликом читања речи са ирегуларним обрасцем спеловања, као и грешке 
на нискофреквентним речима. Резултати показују да упркост адекватним способностима 
фонолошког декодирања, деца са дислексијом имају сметње у читању речи, које се 
обично читају уз подршку аспекта семантике. Поред тога, ови резултати су повезани са 
конекционим моделима развоја читања према којима постоји интеракција између 
фонолошких и семантичких процеса (Nation & Snowling, 1998).  
Студије семантичких способности деце са дислексијом показују да ова деца 
испољавају поремећај у односу на групу типичних вршњака, али и даље остаје нерешено 
питање да ли семантички дефицити представљају основу њихових сметњи у читању. 
Поред тога, постоје одређени докази који указују да, поред оштећених семантичких 
вештина, деца са дислексијом се више ослањају на семантички контекст у односу на 
децу типичног развоја, на истом нивоу способности читања (e.g., Nation & Snowling, 
1998).  
У студијама које су се бавиле питањем лексичких способности код деце са 
развојном дисфазијом, фокус је био извештавање и утврђивање њиховог лексикона. 
Много мање пажње се обраћало на квалитет складиштеног лексичког знања ове деце 
(McGregor et al., 2002). Једина релевантна студија која се фокусирала на квалитет 
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фонолошких информација је студија коју је спровео Долаган (Dollaghan, 1987), а која је 
демострирала да деца са развојном дисфазијом могу да препознају референта и контекст 
нове реч после минималног излагања истој, али за разлику од деце типичног језичког 
развоја, не могу да мапирају довољно од њене фонолошке форме, како би могли да је 
продукују. Бишопова је (Bishop, 1997), анализирала велики број студија како би 
приказала да неспецификоване, глобалне фонолошке репрезентације карактеришу 
речник деце са развојном дисфазијом (које се јављају и код деце са типичним језичким 
развојем), али у дужем временском трајању у односу на оне које се јављају код деце 
типичног језичког развоја. Деца школског узраста, са развојном дисфазијом, морају бити 
много више пута изложени истој, како би саму реч научили (Dollaghan, 1987). 
Деца са развојном дисфазијом су слабија у задацима које захтевају присећање из 
дугорочне меморије. У поређењу са вршњацима типичног језичког развоја, праве више 
грешака проликом именовања објеката, акција, препричавања прича (McGregor, 1997).  
У покушају да истраже квалитет семантичког складиштеног знања код деце, и у 
покушају тестирања везе између репрезентација и дефицита присећања речи (McGregor 
& Appel, 2002), су увели компаративну процедуру сликовног именовања/сликовног 
цртања. Петогодишњи дечак са развојном дисфазијом је учествовао у прототипу 
процедуре која се састојала из следећег: најпре је именовао сликовне објекте 
прилагођене његовим годинама; затим је нацртао исте објекте онако како их је запамтио. 
Број семантичких грешака, као на пример шешир-кацига, је био заиста доста мањи у 
односу на број тачно иманованих сликовних објеката. Именовање и цртање имају 
заједничке семантичке репрезентације, али укључују различите перцептивне и моторне 
процесе (Hillis & Caramazza, 1991; Snodgrass, 1984), асоцијација између грешака 
приликом именовања и лошег цртежа указује на то да су ограничене семантичке 
репрезентације одговорне за те дефиците. 
 У студији коју су спровели (McGregor et al., 2002), путем процедуре сликовног 
именовања/сликовног цртања, испитивале су се семантичке грешке које група деце са 
развојном дисфазијом прави. Главни циљ студије био је утврђивање квалитета 
семантичких репрезентација лексикона деце са развојном дисфазијом и тестирање везе 
између семантичких репрезентација и грешака приликом именовања. У студији је 
учествовало 32 деце (16. деце са развојном дисфазијом и 16. деце типичног језичког 
развоја), балансираног узраста и пола. Задатак понављања не речи (NWRT), се користио 
ко алат селекције, због своје тачности као скрининга за развојну дисфазију (Dollaghan & 
Campbell, 1998; Ellis Weismer et al., 2000). За процену когнитивних способности користио 
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се Колумбијска Скала Менталне Зрелости (CMMS; Burgemeister, Blum, & Lorge, 1972), а 
извршена је процена и невербалних способности. Како би се описале говоно језичке 
способности испитиваних група деце, узет је конверзацијски и наративни узорак, и 
спроведени су стандардизовани језички задаци путем Теста Експресивног Речника 
(Williams, 1997), Пибоди сликовног тест речника (PPVT-III; Dunn & Dunn, 1997) и 
омнибус језичког теста (TOLD-P3; Newcomer & Hammill, 1997). Стимулус се састојао од 
20 речи из Снодграс и Вандерварт (Snodgrass & Vanderwart, 1980) корпуса сликовних 
објеката. Истраживање се састојало из три задатака: именовање, цртање и објашњавање. 
Сваки од задатака је подразумевао истих 20 објеката, а због мањег излагања истим 
стимулусима, задатак именовања је био први. Резултати студије указују да су деца са 
развојном дисфазијом продуковала значајно мање тачних одговора у односу на своје 
вршњаке типичног језичког развоја на задатку именовања. Семантичке грешке нису биле 
значајно заступљене ни у једној групи деце, а већина грешака у именовању је била 
повезана са ограниченим семантичким репрезентацијама. Када се резултати упоређени 
на сва три задатка, трећина грешака су биле семантичке грешке у сва три задатка. Већина 
цртежа које су деца са развојном дисфазијом цртала нису била повезана са траженим 
објектом уколико су у питању нискофреквентни појмови. Ова студија показује да степен 
знања репрезентован у дететовом семантичком лексикону, утиче на способност 




Хипотеза фонолошког дефицита је позната по објашњењу развојне дислексијe и 
истиче дефицит репрезентације и процесирања говорних гласова. Учење читања захтева 
мапирање слова у менталној репрезентацији који су повезани са говорним гласовима 
(фонемама). Читање нових, непознатих речи захтева идентификовање фонемских 
конституената, састављање фонема и изговарање речи. Дислексија се повезује са 
сметњама на задацима који захтевају активацију и манипулацију говорних јединица. 
Фонолошка свесност се може проценити путем задатака који захтевају идентификовање 
речи које се не уклапају у листу речи и путем задатака који захтевају активну продукцију, 
као што су изостављање фонеме или синтеза (Bradley & Bryant, 1983; Stanovich & Siegel, 
1994). Одређени број студија је показало да деца са дислексијом постижу слабе резултате 
на задацима фонолошке свесности као и да ове сметње перзистирају и током одраслог 
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доба. Веза између читања и фонолошке свесности потврђена је налазом да интервенција 
побољшања фонолошке свесности утиче на перформансе у читању (Bradley & Bryant, 
1983). 
Фонолошка свесност се односи на способност анализирања речи на 
консонантске и вокалне сегменте (Shankweiler et al., 1995). 
Према мишљењу Голубовић ( 2005, 2006, 2007, 2012, 2016), елементи фонолошке 
свесности су: 
1. Аудиторна перцепција- способност препознавања одређене фонеме у некој 
датој речи; 
2. Аудиторна диференцијација- способност разликовања да ли су две фонеме 
исте или различите; 
3. Аудиторна анализа- способност неке особе да перципира у некој речи фонеме 
од којих се дата реч састоји; 
4. Аудиторна синтеза- способност груписања различитих и одвојено 
изговорених фонема у једну реч; 
5. Аудиторно комбиновање- способност анализе и синтезе гласова, тј. 
способност изналажења нове речи у случају да се изостави један или два 
консонаната када се реч усмено изговара, као и у случају да се изостави један 
или два самогласника; 
6. Аудиторна меморија- способност неке особе да током кратког временског 
периода запамти и репродукује један одређен број фонема, речи и бројева који 
су усмено дати; 
7. Правилна и континуална аудиторна класификација- способност неке особе да 
репродукује известан број речи које су јој дате у правилном редоследу; 
8. Аудиторни облик или аудиторно распознавање речи- способност неке особе 
да препозна реч мада јој је дат усмено само један део те речи; 
9. Формирање рима- способност разликовања да ли су код одређених речи 
последње фонеме у наглашеном слогу и наредни слогови идентични или не, 
као и способност да се изналазе речи које имају наставке који се римују у 
односу на усменим путем дате речи; 
10. Алитерације- способност неке особе да из своје дугорочне меморије извуче 
речи које имају исти почетни сугласник; 
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11. Интонација или акценат- способност неке особе да разликује акценат у речи 
или реченици; 
 Ова способност је повезана са учењем слова алфабетског система, с обзиром да 
су слова симболи говорних гласова. Декодирање речи (повезивање графема са 
фонемама) захтева адекватну перцепцију и анализу фонема. Многе студије су показале 
да су нивои фонолошких свесности код деце пре поласка у школу, важан предиктор 
успеха у читању. Познато је да деца са развојном дислексијом имају слабија постигнућа 
на задацима фонолошке свесности, што указује да је дислексија повезана са фонолошком 
компонентном језика (Bryan, 1995; Elbro, 1996; Rack, 1994). Неуро-имиџинг студијама 
лоцирани су обрасци мождане активности са и без дислексије како би се испитало 
фонолошко процесирање ове две групе. Шајвиц и сарадници (Shaywitz et al., 1998), су 
користили функционалну магнентну резонанцу како би измерили мождану активности 
на задацима са повећаним фонолошким захтевима, од задатака процене оријентације до 
задатака читања, у којима је потребно проценити да ли две речи припадају истој 
семантичкој категорији. Резултати су показали да су се групе испитаника значајно 
разликовале према активности можданих региона. Група испитаника без дислексије 
имала је више можданих активности у постериорним регионима (окципито-темпоралним 
и темпоро-паријеталним можданих областима) укључујући и Верникеову област, 
ангуларни гирус, стријатни и екстрастријатни кортекс, док је група са дислексијом имала 
више активности у антериорним деловима мозга (инфериорни фронтални гирус). Ови 
налази указују да особе са дислексијом имају функционалне измене у систему 
постериорног кортекста, обухватајући визуелне и језичке регионе, као што су 
Верникеова ареа и ангуларни гирус. Аутори су сматрали да ови резултати подржавају 
хипотезу фонолошког дефицита. Односно, процесирање фонолошкиx информација је 
прекинутo услед различитих функционалних сиситема (слаба активација постериорних 
региона наспрам високој активацији антериорних региона мозга) ( Pugh et al., 2000).  
Истраживања показују да деца са развојном дисфазијом и дислексијом имају 
дефиците у фонолошкој свесности и фонолошкој меморији (Catt, 1993; Fletcher et al. 
1994; Snowling, 1981). У студији Катс и сар., (Catts et al., 2005), испитивале су се 
способности фонолошког процесирања деце са развојном дисфазијом, деце са развојном 




Четири групе су селектоване: група деце са развојном дисфазијом, 
дијагностификоване у вртићу, са оптималним способностима читања до четвртог 
разреда; група деце са развојном дисфазијом (дијагностигфикована у вртићу) и 
дислексијом; група деце са развојном дислексијом, типичног језичког развоја у вртићу; 
група деце типичног језичког развоја у вртићу, без дефицита у читању речи у четвртом 
разреду оновне школе.  
Језичке способности су процењене путем пет субтеста TOLD-2: P (Тест језичког 
развоја) (Newcomer & Hammil, 1988), и задатака нарације (Culatta, Page, & Ellis, 1983).  
Локалне норрме су коришћење за конвертовање сирових у Z скорове. Ове норме су 
засноване на основу испитивања 1,502 деце која су у предшколској установи одрадила 
батерију тестова за потребе овог истраживања. Z скор из субтеста TOLD-2: P – 
разумевање граматике, граматичка целовитост, понављање реченица је коришћен као 
граматички контролни скор; Z скор из субтеста разумевања и присећања је коришћен као 
наративни контролни скор. Z скор из субтеста граматичког разумевања, сликовне 
идентификације и задатка наративног разумевања коришћен је као контролни за 
рецептиви језик. За контролни експресивни језик коришћена је комбинација Z скорова 
из субтеста граматичке целовитости, понављања реченица и задатак присећања речи. 
За проверу интелигенције коришћена је субскала Векслерове Скале за процену 
интелигенције за предшколски узраст (Wechsler, 1989). За проверу способности 
препознавања речи коришћена су два субтеста Woodcock Reading Mastery Test-Revised 
(Woodcock, 1987), задатак идентификације речи и задатак којим се испитује способност 
детета да прочита не речи које варијају у својој сложености, а подсећају на праве речи. 
Фонолошка свесност се процењивала путем задатка слоговног или фонемског разлагања 
речи. На приме, од детета се тражи да изговори одређену реч наглас, а потом да изговори 
како би одређена реч звучала без неке назначене фомене. За испитивање фонолошке 
меморије коришћен је задатак понављања не речи (Dollaghan & Campbell, 1998), који се 
састојао од 16 не речи које су садржале од једног до четири слога. На самом почетку 
студије постављена је хипотеза која се односила на то да ће дефицити фонолошког 
процесирања бити повезани више са дислексијом, него са развојном дисфазијом. 
Резултати студије су потврдили хипотезу. Група деце са дислексијом и група деце која 
су имала и дислексију и дисграфију су имала слабије резултате на задацима који су 
испитивали фонолошку свесност, али и на задатку понављања не речи. Са друге стране, 
група деце са развојном дисфазијом није показала значајно слабије резултате задацима 
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који су испитивали ове способности. Међутим, скорови ове групе деце су били нижи у 
свакој од испитиваних способности у односу на групу деце типичног језичког развоја. 
Иако ове разлике нису биле статистички значајне у свим случајевима, оне ипак могу 
имплицитно указати на то да деца са развојном дисфазијом имају благе дефиците 
фонолошког процесирања.  
7.2.Време појаве прве речи као предиктор развојне дисфазије? 
Развојна дисфазија утиче на дететову способност да учи и усваја језик, њен утицај 
је кумулативан (Rudolph & Leonard, 2016).  
У циљу промоције важности ране интервенције, Америчка Академија Педијатра 
је написала смернице за опсервацију експресивног језичког понашања., према којој би 
дете до 15. месеца требало да продукује прве речи, а прве комбинације речи до прве 
године живота (Hagan, Shaw, & Duncan, 2008). Веза између раног језичког развоја и 
каснијег језичког статуса је у последње време доста истраживана (Ellis Weismer, 2007; 
Rescorla, 2002). Нажалост такве студије имају бројна ограничења. Прво ограничење се 
односи на термин „касни проговарач“, који се обично односио на децу узраста од две 
године, са значајно мањим вокабуларом у односу на вршњаке типичног језичког развоја 
(Rescorla & Turner, 2015). Друго ограничење односи се на то да су ове студије претежно 
биле фокусиране на децу са „чистим“ експресивним суженим речником, са 
претпоставком да је управо такав типичан профил способности деце са развојном 
дисфазијом (Rudolph & Leonard, 2016). Најзад, каснији дијагностички статус је формиран 
најчешће тестовима неутврђеног нивоа сензитивности и специфичности, што резултира 
нејасноћом да ли су уопште та деца правилно дијагностификована (Rudolph & Leonard, 
2016). 
Кашњење у појави прве речи може бити рани знак развојног поремећаја. Лок 
(Locke, 1993; 1994), је поставио хипотезу да деца са развојном дисфазијом доживљавају 
генерално неуроматурално кашњење, које може потенцијално утицати успоравање 
миљоказа, при чему је продукција речи само једна од многих миљоказа. Хипотеза 
процедуралног дефицита (PHD; Ullman & Pierpont, 2005), предлаже да деца са развојном 
дисфазијом имају искључиво дефиците у учењу и продукцији реченица, због дефицита 
процедуралног меморијског система. Према овој хипотези, дете са развојном дисфазијом 




 У студији коју су спровели Рудолф и Леонард (Rudolph & Leonard, 2016), главни 
циљ је био испитивање колико тачно кашњење у раним језичким развојним миљоказима 
може предвидети исход развојне дисфазије. Како би разликовали два типа кашњења у 
развојним миљоказима, у студији су користили два термина: дете које касно продукује 
прву реч- после 15 месеци (LWC); дете које касно продукује комбинације речи- после 
друге године живота (LWP). Први циљ студије односио се на потенцијално откривање 
разлике између деце са развојном дисфазијом и деце типичног језичког развоју у оба 
статуса (продукција прве речи и комбинације речи), те да ли она може предвидети 
развојну дисфазију. 
У студији је учествовало 140 деце ( 90 дечака, 60 девојчица), узраста од четири до 
седам година. Родитељи (старатељи) су попуњавали упитнике који су укључивали 
демографске информације, породичну ситуацију, говорно-језички развој и развој слуха, 
претходна обољења, информације везане за саму едукацију детета, тренутни говорно-
језички статус, информације везане за позитивну породичну историју поремећаја. 
Невербалне когнитивне способности су процењиване путем Колумбијске Скале 
Менталне Зрелости (CMMS; Burgemeister, Blum, & Lorge, 1972). Разумевање је 
процењивано путем субтестова CELF-P2-Клиничка евалуација језичког развоја за 
предшколски узраст (CELF-P2; Semel, Wiig, & Secord, 2004). Језичка продукција је 
процењивана путем Структуралног Фотографског Теста Експресивног Језика (SPELT-II; 
Werner & Kresheck, 1983), или путем Структуралног Фотографског Теста Експресивног 
Језика- намењеног за предшколски узраст (SPELT-P2; Dawson et al., 2005). Резултати 
студије указују да кашњење у појави прве речи није добар предиктор развојне дисфазије. 
Према резултатима упитника које су попуњавали старатељи, мање од 20 % учесника у 
истраживању су била деца чија је продукција прве речи каснила, а приближно 30 % деце 
је припадало групи деце која су каснила у миљоказу који се односио на комбинацију 
речи. Што указује да је миљоказ који се односио на комбинацију речи био бољи 
предиктор развојне дисфазије. Резултати студије указују да је кашњење у раном језичком 
развоју потенцијални предиктор говорно-језичког статуса, међутим мора да се обрати 
пажња и на сам тип кашњења. Студија истиче и значај контектуалних фактора- 
прецизније, оних који се односе на генетику- може повећати предиктивну тачност. Ова 








Деца са развојном дисфазијом често касне у развоју речника у поређењу са 
вршњацима (Rice et al., 2010), а експерименталне студије указују на константне 
дефиците у учењу речи код деце са развојном дисфазијом (Ellis Weismer & Hesketh, 1993; 
Gray, 2005). Тачни разлог ових разлика између деце са развојном дисфазијом и деце 
типичног језичког развоја нису познате (Rice & Hoffman, 2015). У лонгитудиналној 
студији коју су спровели Рајс и Хофман (Rice & Hoffman, 2015), главни циљ је био 
утврђивање латентних трагова проширивања рецептивног речника у временском 
периоду од двадесет година између две групе, деце са развојном дисфазијом и деце 
типичног језичког развоја узраста од две до 21 године. У студији је учествовало укупно 
519 деце из 259 различитих породица (често су контролну групу чинили браћа и сестре 
деце са развојном дисфазијом). Постављене су следеће  хипотезе: развој речника ће бити 
линеаран између група; група деце са развојном дисфазијом ће имати површински развој 
речника; едукација мајке има значајан утицај на развој речника у обе групе, поготово у 
групи деце са развојном дисфазијом; девојчице ће бити боље у развоју речника, међутим 
разлика ће нестати до пете године живота; деца са вишим невебалним IQ-ом ће бити у 
предности у раној експанзији речника.  
Интелектуалне способности су процењене мерама Колумбијске Скале Менталне 
зрелости (CMMS; Burgemeister, Blum, & Lorge, 1972), одговарајуће за узраст од три до 
11 година., а за учеснике од 17-20 година путем Векслеове скале интелигенције за 
одрасле (WAIS-III; Wechsler, 1997). Да би учествовали у истраживању, скор је морао да 
буде 85 и изнад.  
Сваке године извршена је процена речника путем Пибоди Сликовног Теста 
Речника (PPVT-R, Hoffman et al., 2012).  
Ова студија представља прво лонгитудинално истраживање процеса богаћења 
речника код деце са развојном дисфазијом и деце типичног језичког развоја. Резултати 
студије указују на строге индивидуалне разлике између деце, али и на то да група деце са 
развојном дисфазијом никада није „сустигла“ децу типичног језичког развоја. Резултати 
студије указују на то да адолесценција представља период у коме се „успорава“ развој 
речника код обе групе деце (деце са развојном дисфазијом и деце типичног језичког 
развоја). Обе групе деце су делила генерални правац развоја речника, са јаким линеарним 
постигнућима у раном детињству који се са узрастом све више разликовао. Резултати 
студије показују да деца која су имала виши невербални IQ су имала и боља постигнућа 
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на PPVT-R тесту.  С обзиром на јако велики значај речника на академско постигнуће, али 
и на социјалне односе у адолесценцији и касније, јасно је зашто је важно открити више 
о његовим механизмима и утицају екстерних фактора (Rice & Hoffman, 2015). 
 Постоји ограничен број студија са фокусом на више нивое језичких способности 
код деце са развојном дислексијом. Развој речника је посебно испитиван код деце са 
ризиком за развојну дислексију. У ранијим студијама, Скарборуова (Scarbourough, 1990), 
је пратила генетски ризик за развојну дислексију, код деце од 30 месеци, процењујући 
рецептивни и експресивни речник путем одређених тестова (Peabody Picture vocabulary 
test; Dunn & Dunn, 1981;  Boston Naming test; Kaplan, Goodglass, & Weintraub, 1983). Иако 
се развој речника код деце са ризиком од развојне дислексије није разликовао од 
контролне групе типичних вршњака на узрасту од 30 месеци, разлике између група су 
уочене на узрасту од 42 месеца, са знатно нижим перформансама групе деце са ризиком 
од развојне дислексије. Запажање да се група деце са дислексијом разликује у лексичком 
равоју од групе деце типичног развоја на узрасту од 42 месеца указује да  дефицит у 
лексичком развоју уствари представља секундарни поремећај узрокован раним језичким 
недостацима, пре него примарни поремећај узрокован дислексијом (Cantiani, 2011). 
Литинен и сарадници (Lyytinen et al., 2001), су уочили да су у групи деце са 
позитивном породичном историјом дислексије, на узрасту од 42 месеца, била присутна 
слабији експресивни речник у односу на контролну групу типичних вршњака на узрасту 
од 24 месеца. Ови налази указују да је поремећај у лексичком развоју вероватно 
интерпретиран пре као секундарни него примарни поремећај. У студији коју су спровели 
Костер и сарадници (Koster et al., 2003), испитиван је развој вокабулара код деце са или 
без позитивне породичне историје развојне дислексије, узраста од 17 месеци. Користећи 
индекс продуктивног вокабулара који су попуњавали родитељи (MacArthur 
Communicative Development Inventories, CDI), нису уочене разлике у укупном броју 
продукованих речи између група. Међутим, када су испитиване различите категорије 
речи, примећене су одређене разлике. Група деце са ризиком од развојне дислексија 
продуковала је знатно мање затворених класа речи и глагола, у односу на контролну 
групу. Већ на узрасту од 17 месеци, деца са ризиком испољавала су другачији начин 
развоја неких лингвистичких категорија, у односу на групу деце типичног развоја 
(Cantiani, 2011). 
Волф и Обрегон (Wolf & Obregon, 1992), су испитивали способност именовања 
код деце са развојном дислексијом, упоређујући их са децом са сметњама у читању, али 
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чија jе перформанса у читању била у оквиру очекиваног на основу тестова количника 
интелигенција (у студији такозвани „слаби читачи“). Аутори су користили Бостонски 
тест именовања (BNT, Kaplan et al., 1983) са одређеним изменама. Они су проширили 
тест са делом вишеструког избора који испитује разумевање речи. Када дете не зна тачно 
да именује слику, аудиторно му се представљају четири речи, а затим се поставља питање 
да одреди која од речи одговара слици. Уочено је да деца са дислексијом и деца са 
сметњама у читању имају ниже перформансе у односу на контролну групу, али да су 
деца са дислексијом имала боље резултате на задацима вишеструког избора у односу на 
групу деце са сметњама у читању. Ови резултати показују да дете са дислексијом „зна“ 
реч, али не може да је пронађе, у односу на децу са сметњама у читању која нису 
препознала тачну реч, чак и кад им је аудиторно представљена. Шван и Госвами (Swan 
& Goswami, 1997), пратећи овај начин истраживања, тестирали су три групе деце, али су 
применили визуелни тест разумевања, уместо аудиторног. Након примене Бостонског 
теста именовања, имена појмова која нису тачно именована аудиторно су представљена 
деци са питањем да одреде једну од четири слике која са поклапа са речју. Ова ситуација 
спречава било какво мешање дефицита аудиторне меморије. Појмови су контролисани 
према дужини и фреквенцији. Резултати су показали да, слабији читачи и деца са 
дислексијом постижу лошије резултате него контролна група. Деца са дислексијом 
показала су ефекат дућине (што је дужа реч, то је нижа перформанса) и ефекат 
фреквенције (што је нижа фреквенција, то је ниже перформанса). Поред тога, деца са 
дислексијом су показала знатно више фонолошких парафазија у односу на друге две 
групе. Аутори су сматрали да су сметње именовања резултат фонолошког дефицита, с 
обзиром да је резултат био под утицај фонолошких варијабли (дужина речи и фонолошке 
парафазије). Иако досадашње студије говоре у прилог да деца са дислексијом имају 
сметње у проналажењу речи, природа њихових сметњн показује да се оне не јављају 
услед лексичко-семантичких проблема, него услед фонолошког дефицита (Rispens, 
2004).  
Колинс и Лофтус (Collins & Loftus, 1975) су сматрали да се речи складиште у 
менталном лексикону који је организован у семантичким мрежама. Деценијама је 
истраживана управо структура ове мреже. Једна од карактеристичних особина јесте 
локална структура која је у форми кластериаречи која је високо међуповезана 
семантичком сродношћу (e.g., Rogers & McClelland, 2008; Hills et al., 2009). Индивидуе 
се разликују по овој повезаности, тако да су ове индивидуалне разлике повезане са 
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индивидуалним разликама језичког развоја. На пример, Бекеч и сарадници (Beckage et 
al., 2011), су испитивали семантичку структуру деце узраста од 15-36 месеци, чији је 
распон речника био у складу са узрастом и деце чији је распон речника био мањи у 
односу на очекивани за узраст (деца која касније проговарају). Аутори су уочили да  
семантичке везе деце типичног говорно-језичког развоја имају већи степен повезаности 
у односу на децу која касније проговарају (Mengisidou, Marshall, & Stavrakiki, 2019).  
Семантичке мреже су важне са многих аспеката језичког процесирања и 
различити експериментални задаци се могу користити у истраживању ове структуре. 
Један од таквих задатака,  који се може користити на различитим узрастима, од детета до 
одраслог човека и широко се примењује у клиничким условима, јесте задатак 
семантичке флуентности. Задаци семантичке флуентности подразумевају да особа 
продукује што више речи које припадају одређеној категорији, као што су „животиње“, 
у ограниченом временском периоду (нпр., 60 секунди). Продуктивност опада како 
тестовни период расте, посебно након првих 15 секунди (e.g., Henry et al., 2015), што 
указује да је проналажење теже током периода тестирања. У задатку семантичке 
флуентности, одговори се обично изговарају у виду кластера семантички повезаних 
ствари (e.g., Troyer et al., 1997). Семантички кластери омогућују мерење лексичке 
организација полазећи од мишљења да сукцесивна продукција семантички повезаних 
појмова открива повезаност између семантичких мрежа. Поред тога, такође се уочава да 
је лексичко проналажење олакшано асоцијацијом између датог појма и других појмова 
чије се семантичке репрезентације делимично преклапају. На пример, у категорији 
„животиња“, проналажење речи „мачка“ може довести до проналажења речи „пас“, с 
обзиром да оба појма припадају категорији „сисара“ и „љубимаца“. Обрасци одговора на 
задацима семантичке флуентности рефлектују лексичку организацију као и процес 
лексичког проналажења (e.g., Marshall et al., 2018).  
Дислексија и развојна дисфазија представљају два неуроразвојна поремећаја који 
утичу на развој писмености и орално језичких вештина. Полазећи од перформанси на 
задатку семантичке флуентности, примећени су неконзистетни налази код деце са 
дислексијом, који показују да су ова деца постизала нижи успех на овом задатку, у 
односу на вршњаке типичног развоја (e.g., у немачком језику: Reiter et al. 2005; у 
италијанском језику: Varvara et al.2014), док у другим студијама нису уочене разлике 
међу групама (e.g., у енглеском језику: Griffiths 1991, Brosnan et al. 2002; у немачком 
језику : Frith et al. 1995, Landerl et al. 2009; у италијанском језику: Marzocchi et al. 2008). 
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Уочено је да деца са развојном дисфазијом знају мање речи, показују ограничену ширину 
знања о речима и имају сметње приликом учења нових речи (Jackons et al., 2019; Marshall, 
2014), тако да њихова слабија перформанса на задатку семантичке флуентности уопште 
није изненађујућа (Mengisidou, Marshall, & Stavrakiki, 2019). 
Познавање основног узрока нижих постигнућа на задатку семантичке 
флуентности деце са дислексијом и развојном дисфазијом би открило да ли се лексички 
дефицити могу објаснити сиромашном семантичком структуром или споријим процесом 
проналажења. Векерли и сарадници (Weckerly et al., 2001), су уочили да су деца са 
развојном дисфазијом, узраста од осам до 12 година, продуковала знатно мањи број 
кластера у односу на групу деце типичног развоја, али се групе нису разликовале у 
односу на број промена или величине кластера. Аутори су ове резултате интерпретирали 
као доказ да се организација лексикона не разликује између група. Код деце са 
дислексијом и развојном дисфазијом уочени су фонолошки дефицити на задацима 
мерења фонолошке свесности, фонолошке краткорочне меморије и вештине брзог 
аутоматског именовања (e.g.,Talli et al. 2016, Diamanti et al. 2018, Spanoudis et al., 2018).  
Иако неки аутори гледају на способност брзог именовања као рефлексију 
генералне фонолошке способности (Torgesen et al., 1997), Волф и сарадници (Wolf & 
Bowers, 1999; Wolf et al., 2002), су сматрали да је дефицит брзог именовања одвојен од 
сметњи у читању и независтан од фонолошких дефицита. Према теорији двоструког 
дефицита, деца са сметњама у читању могу имати или фонолошки дефицит, дефицит 
брзине именовања или дефицит обе способности. Емпиријски докази долазе из студије 
коју су спровели Волф и сарадници, у којој је уочено да у узорку деце са поремећајем 
читања, 60 % деце је имало дефиците у обе способности, 15 % деце је имало селективни 
дефицит способности брзог именовања, док је 19% деце имало дефицит фонолошке 
свесности. Поставља се питање у којој су мери брзина именовања објеката, боја или 
слова повезани са читањем? Сам захтев задатка рефлектује процесе читања: 
фонолошка репрезентација мора бити пронађена у лексикону и мора се подударити 
(спарити) са симболом који је визуелно представљен. Како именовање боја (или објеката) 
претходи читању, постојала је идеја да ово може бити предиктор читања (Geschwind, 
1965). Денкла и Рудел (Denckla & Rudel, 1974), су уочили да није толико тачност 
именовања боја и објеката диференцирало децу са дислексијом и децу типичног развоја, 
већ је у питању била брзина именовања која се издвајала (Rispens, 2004).  
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Деца са дислексијом и развојном дисфазијом проналазе мање речи на задацима 
семантичке флуентности, у односу на вршњаке типичног развоја. Није познато да ли се 
сметње приналажења могу приписати сиромашној семантичкој структури њиховог 
лексикона, или алтернативно, речи се проналазе спорије, иако је семантичка структура 
нетакнута.  
7.4.Семантичка флуентност  
У студији коју су спровели Менгисиду, Маршал и Ставракаки (Mengisidou, 
Marshall & Stavrakaki, 2019), испитиване су сметње семантичке флуентности код деце са 
дислексијом и развојном дисфазијом. Циљ истраживања се базирао на тестирању два 
теоријска модела, која би могла објаснити сметње проналажења речи на задацима 
семантичке флуентности. Оба модела су предвидела да ће деца са дислексијом и 
развојном дисфазијом пронаћи мањи број речи у односу на контролну групу(Mengisidou, 
Marshall, & Stavrakiki, 2019). 
 Први модел, Модел слабије лексичко-семантичке структуре (Poor Lexical-
Semantic Structure Model) предвиђа мање префињене мреже семантичких конекција 
између речи у лексикону, што се показало мањим спајањем повезаних појмова код деце 
са дислексијом и развојном дисфазијом. Други модел, Модел спорог проналажења (Slow-
Retrieval Model), предвиђа нетакнуте асоцијације у лексикону. Истраживање је 
обухватило 66 деце са дислексијом и развојном дисфазијом, узраста од седам до 12 
година, и 83 деце типичног развоја узраста од шест до 12 година, грчког говорног 
подручја. Дислексија и развојна дисфазија се посматрају као одвојени поремећаји, 
међутим у овој студији деца са дислексијом и развојном дисфазијом су сврстана у исту 
групу поремећаја. Испитаници су тестирани применом задатка семантичке флуентности, 
користећи категорије „животиња“, „хране“ и „предмета из куће“. Пошло се од 
претпоставке да у префињенијим мрежама семантичких повезаности, особа може 
скупити своје одговоре око субкатегорија које се базирају на асоцијацијама између 
појмова чије се семантичке репрезентације делимично преплићу. У категорији 
„животиња“ особа може иговорити скуп од „лав-жирафа-тигар-слон“, због тога што сва 
четири појма могу бити повезани у субкатегорији „сафари животиња“ у семантичкој 
мрежи. Што су семантичке категорије богатије, у смислу броја и снаге, онда је особи 
лакше да пронађе појмове који припадају субкатегорији, а самим тим ће продуковати 
већи број речи. Лексичко проналажење је олакшано међупојмовним асоцијацијама 
између речи. Према моделу спорог проналажења, чак и ако деца са дислексијом имају 
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спорије лексичко проналажење, величина скупљених појмова се не разлику толико од 
деце типичног развоја. Међутим, број појмова који су пронађени током задатка и број 
кластера ће се разликовати. Ово се дешава због тога што спорије проналажење значи да 
ће деца са дислексијом и развојном дисфазијом пронаћи мањи број појмова у 
ограниченом периоду времена, тако да неће моћи превише да иду у потрагу за лексичким 
појмовима, као деца типичног развоја (Mengisidou, Marshall, & Stavrakiki, 2019). 
Према Моделу слабије лексичко-семантичке структуре, деца са дислексијом и 
развојном дисфазијом имаће слабије семантичке везе између семантички повезаних 
појмова, што доводи до мањег броја пронађених речи. Резултати су показали да су деца 
са дислексијом и развојном дисфазијом дала знатно мање тачних одговора у односу на 
контролну групу коју су чинила деца типичног развоја. Дететове језичке, фонолошке 
вештине су повезане са скором на задатку семантичке флуентности. Деца са дислексијом 
и развојном дисфазијом постизала су нижа постигнућа на задатку семантичке 
флуентности звог слабијих језичких, фонолошких вештина и вештине писмености. 
Аутори су закључили да слабије перформансе деце са дислексијом и развојном 
дисфазијом не потичу од лексикона са сиромашном семантичком структуром, већ од 
споријих процеса проналажења речи из лексикона са нетакнутом семантичком 
структуром (Mengisidou, Marshall, & Stavrakiki, 2019). 
 
7.5.Вербална радна меморија 
Вербална радна меморија је неопходна за обраду и интеграцију значења 
конструкта менталног модела током разумевања прочитаног (Kintsch & Rawson, 2005). 
Она значајно предвиђа разумевање прочитаног код деце типичног развоја (Oakhill, Cain, 
& Bryant Oakhill et al., 2003; Seigneuric, Ehrlich, Oakhill, & Yuill, 2000; Swanson & Howell, 
2001). Вербална радна меморија објашњава промене у разумевању прочитаног, чак и 
након контроле декодирања речи, конгитивних способности и речника (Cain, Oakhill & 
Bryant, 2004). Са друге стране, особе које добро не разумеју прочитано (деца са сметњама 
упркос адекватном декодирању речи), имају дефицит вербалне радне меморије (Nation, 
Adams, Bowyer-Crane, & Snowling, 1999; Yuill, Oakhill, & Parkin, 1989). 
Постоје два гледишта на улогу вербалне радне меморије у процесу разумевања 
прочитаног (Ricketts, 2011). Каин (Cain, 2006), је сматрао да се дефицит вербалне радне 
меморије налази у основи виших нивоа језика мониторинга разумевања, што доводи до 
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слабије способности разумевања. Са друге стране, Нејшон и сарадници (Nation et al., 
1999), су сматрали да сиромашан језик доводи до сметњи како у вербалној радној 
меморији, тако и у разумевању прочитаног. Хулме и Сноулинг (Hulme & Snowling, 2011), 
су уочили да разумевање оралног језика може укључити речник, синтаксу и дискурс. 
Показало се да након дужег вежбања вештина оралног језика, особе са слабијим 
разумевањем су напредовале у периоду од 11 месеци (Clarke, Snowling, Truelove, & 
Hulme, 2010). Ова два становишта стављају вербалну радну меморију у каузални ланац, 
али они не морају да буду међусобно искључени. Тако на пример, сиромашан орални 
језик може довести до сметњу вербалне радне меморије, који затим могу узроковати 
сметње у мониторингу разумевања и закључивања, што доводи до слабог разумевања 
прочитаног (Cain, 2006).  
Закључивање се односи на процесе који се налазе ван тога шта експлицитно пише 
у тексту, како би се попунили детаљи повезивањем идеја различитих делова текста 
(Kintsch, 1994). Закључивање предвиђа разумевање прочитаног код деце изнад и изван 
читања речи, речника и генералних когнитивних способности (e.g., Cain et al., 2004; Pike, 
Barnes, & Barron, 2010). Деца која слабије разумеју имају дефиците у закључивању. 
Генерално, неадекватно закључивање се јавља када особа не зна да је потребно 
закључити, када нема довољно знања или када је вербална радна меморија 
инсуфицијентна (Yuill & Oakhill, 1991). Мониторинг разумевња читачу омогућује 
процену да ли је разумевање било адекватно, идентификовање делова који се нису 
разумели и решавање сметњи у тексту. Као закључивање, мониторинг разумевања 
предвиђа разумевање прочитаног код деце школског узраста, чак и након контроле 
читања речи, речника и генералних когнитивних способности (Cain et al., 2004). Каин и 
сарадници (Cain et al., 2004), испитивали су везу између виших нивоа језика и вербалне 
радне меморије у предвиђању разумевања прочитаног. Аутори су уочили да ни 
закључивање, ни мониторинг разумевања нису у потпуности посредовани вербалном 
радном меморијом (Wong et al., 2016).  
У студији коју су спровели Вонг и сараднции (Wong et al., 2016), испитивао се 
утицај радне меморије и виших нивоа језика (закључивање и мониторинг разумевања) 
на разлике у способности разумевања, као и да ли деца са развојном дисфазијом и 
дислексијом показују дефиците ових способности. Истраживање је обухватило 82 деце 
кинеског говорног подручја, узраста од седам до девет година. Деца су распоређена у 
четири групе. Прву гурпу су чинила деца типичног развоја (TD; N= 34), другу групу су 
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чинила деца са развојном дисфазијом (SLI; N= 18), трећу групу су чинила деца са 
коморбидитетом дислексије и развојне дисфазије (SLI-D; N= 22) и четврту групу су 
чинила деца са дислексијом (D; N= 8). За процену читања речи користио се суптест 
читања речи из HKT-P[II] (Hong Kong Test of Specific Learning Difficulties in Reading and 
Writing for Primary School Students-Second Edition; Ho et al., 2007). Деца су имала задатак 
да прочитају 150 речи са два кинеска симбола. За процену разумевања прочитаног 
користио се CLA-P (The Hong Kong Chinese Literacy Assessment for Junior Primary School 
Students; Ho et al., 2011). CLA-P представља стандардизовани тест, нормиран на кинеској 
деци узраста од шест до девет година. Састоји се од девет пасуса, сваки пасус има 
могућност мултуплух одговора, са три до четири питања за сваки пасус. За процену 
мониторинга разумевања, коришћен је задатак детекције неконзистетности. Свако дете 
је имало задатак да прочита шест различитих прича. У свакој причи, постојало је 
неколико измена, са укупно 14 промена у свих шест прича. Ове измене су се односиле на 
промену контекста приче, који може довести до контрадикторних акција или 
неконзистентне семантике за истог референта. Радна меморија се процењивала тако што 
је дете имало задатак да слуша сет од неколико реченица које су неповезане по значењу. 
Затим су имала два задатка: прво да дају тачан или нетачан одговор на крају сваке 
реченице, а затим да се присете последње речи на крају сваког сета реченица (Wong et 
al., 2016).  
Резултати студије су показали да су групе деце са дислексијом и развојном 
дисфазијом показале различите профиле дефицита. У групи деце са развојном 
дисфазијом уочене су сметње у вербалној радној меморији и две језичке вештине које су 
повезане са разумевањем прочитаног. Група деце са развојном дисфазијом, група деце са 
дислексијом и група са коморбидитетом биле су лошије на тесту разумевања прочитаног 
у односу на групу деце типичног развоја. Само деца са развојном дисфазијом, али не и 
деца са дислексијом, имала су дефиците у вербалној радној меморији. На задатку 
слушања, деца са развојном дисфазијом имала су адекватно разумевање једноставних 
реченица, али сиромашно присећање последње речи у реченици. Поред тога, уочено је 
да су само деца са развојном дисфазијом, а која су имала дефицит у вербалној радној 
меморији, имала сметње закључивања и мониторинга разумевања. Група деце са 
дислексијом и развојном дисфазијом није имала лошије перформансе на задацима 
повезаним за разумевањем, у односу на остале групе. Ови налази сугеришу да је 
потребно спроводити различите приступе у интервенцији дефицита разумевања 
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прочитаног код деце са развојном дисфазијом и код деце са дислексијом (Wong et al., 
2016). 
  
7.6.Улога семантике у развоју способности читања 
 
Развој способности читања укључује развој односа између ортографије и 
фонологије. Ово подразумева дететову свесност о структури гласова језика који говори. 
У литератури, постоје докази који указују да фонолошке способности могу предвидети 
дететов успех у учењу способности читања. Фонолошка свесност је повезана са 
процесима усавршавања систематских коресподенције спеловање-глас и доводи до 
прецизност и флуентност декодирања речи (Melby-Lervag, Helaas Lyster, & Hulme, 2012). 
Такође, постоје обилни докази који указују да је брзо читање речи, које укључује 
прецизно и ефикасно складиштење одложених фонолошких или ортографских 
информација, уско повезано са декодирањем речи (Georgiou, Papadopoulos, Fella, & 
Parrila, 2012; Norton & Wolf, 2012). Поред тога, истраживања показују да вербална радна 
меморија може ограничити складиштење вербалног материјала, уколико су присутни 
превелики захтеви, као што је случај код декодирања речи (Swanson, Ashbaker, & Lee, 
1996). Током развоја способности читања, декодирање речи постаје брже, и постепено 
се већина речи више или мање аутоматски препознају (Bishop & Snowling, 2004; Nation 
& Snowling, 2004). Како би се постао искусан читалац, неопходно је имати квалитетне 
лексичке репрезентације, као што се приказује у хипотези лексичког квалитета (Perfetti, 
2007). Ове репрезентације се развијају вишеструким излагањем ортографским, 
фонолошким и семантичким особинама речи (Perfetti & Hart, 2002). Код деце са 
дислексијом, процес декодирања речи је отежан услед неадекватних фонолошких 
способности. Уочено је да деца са ризиком за дислексију, већ на ранијем узасту, каскају 
у аспектима декодирања (Richardson, Leppänen, Leiwo, & Lyytinen, 2010), фонолошке 
свесности, брзог именовања и вербалне радне меморије (Puolokanaho et al., 2007). 
Њихови фонолошки дефицити могу узроковати сметње у манипулисању гласовима, који 
утичу на усвајање принципа алфабета.  
Важно питање јесте колико у ствари јака семантичка способност може 
компензовати читање речи и псеудо речи код деце са дислексијом. Према хипотези 
лексичког квалитета, семантика може бити дефинисана ширим распоном значењских 
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димензија ради дискриминације речи у истом семантичком пољу (Perfetti, 2007). Од 
значаја нису само речник и распон речника, већ и дубина семантичкх репрезентација. 
Дубина семантичких репрезентација је дефинисана као квалитет мреже значења које 
окружују реч (Nagy & Herman, 1987). Већина студија је узела у обзир распон семантичког 
лексикона, али не и дубину семантичких репрезентација (Perfetti & Hart, 2002). 
Интересантно је, да су семантичке репрезентације деце са дислексијом сличне 
репрезентацијама деце типичног развоја (Nation & Snowling, 1998; Swan & Goswami, 
1997), што може представљати могућност коришћења семантичког знања као 
компензаторног механизма (Rijthoven, Kleemans, & Segers, 2018). 
Према хипотези лексичког квалитета (Perfetti & Hart, 2002) директан ефекат 
семантике се може очекивати приликом читања речи због тога што бољи семантички 
квалитет лексичке репрезентације може олакшати идентификацију речи. Према хипотези 
лексичког реструктуирања (Walley, Metsala, & Garlock, 2003), индиректни ефекат 
семантике се може очекивати приликом читања речи и псеудо речи посредовањем 
фонологије. Према томе, развој прелитералних способности деце са дислексијом могу 
бити подстицани јаким лексичким развојем. Како се број речи и њихових семантичких 
релације повећава, потребан је већи напор како би се направила финија лексичка 
усмерења у оквиру менталног лексикона. На основу овог мишљења, лексичке 
репрезентације су на почетку холистичке, и постају све више одређеније током година 
(Metsala & Walley, 1998). Уочено је да одређени степен лексичке одређености појачава 
фонолошку свесност (Garlock, Waleey, & Metsala, 2001; van Goch et al., 2014) и 
побољшава процесе декодирања (Elbro, Borstrom, & Peterson, 1998). Пратећи 
перспективу дуалне путање током читања, може се претпоставити да одређенији 
лексикон подстиче процесе декодирања речи и процес визуелног препознавања речи. 
Према овој хипотези (Coltheart et al., 2001), деца приписују фонологију новим речима 
(или псеудоречима) применом принципа алфабета. Тада долази до складиштења 
ортографског, фонолошког и семантичког знања у менталном лексикону. Постепено, 
деца се могу обратити овим инфомацијама током лексичког претраживања фреквентних 
речи и то преко директног процеса визуелног препознавања речи (Coltheart, 2006). Може 
се очекивати да семантичко знање идниректно постиче декодирање речи путем 
лексичког проналажења (нпр., брзо именовање ) или директним путем преко 
препознавања речи (Rijthoven, Kleemans, & Segers, 2018). 
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Неурокогнитивна истраживања су показала да се „слаби читачи“ више ослањају 
на семантички лексикон приликом декодирања речи (Shaywitz et al., 2003). Коришћењем 
ширег и дубљег семантичког знања приликом кобиновања графема и фонема у 
препознатљиве речи, деца са дислексијом могу компензовати своја слабије ортографске 
и фонолошке репрезентације. Због реципрочне повезаности лексичких репрезентација и 
семантичког и фонолошког знања, дубље и шире семантичко знање може бити корисно 
када фонолошке репрезентације нису добро развијене (Li et al., 2004). У студији коју су 
спровели Ван Берген и сарадници (Van Bergen et al., 2014), уочено је да је вербални 
количник интелигенције (дефинисан експресивним речником,експресивном синтаксом и 
разумевањем) повезан са каснијим декодирањем једносложних речи код 
четворогодишњег детета код којег се касније поставила дијагноза дислексије. Поред 
директог ефекта семантичких репрезентација на декодирање реччи и преудо речи, у 
литератури су представљени и индиректни ефекти. Швансон и сарадници (Swanson et al., 
2003), су показали да је семантичка способност предвидела фонолошку свесност и брзо 
именовање, једнако добро као и декодирање речи (Rijthoven, Kleemans, & Segers, 2018).  
8. Закључак 
 
Когнитивни и лингвистички процеси разликују (постоји двоструко раздвајање 
између језичких способности и општих когнитивних способности). Задовољавање 
когнитивних предуслова није најважније за лингвистички развој. Постоји реципрочна 
интеракција између њих, пa језик може да утиче на когницију исто као што когниција 
утиче на језик, али развој једног не мора директно утицати на развој другог (Golubović, 
1998, 2006, 2012).  
Резултати бројних студија који су престављени у раду указују на то да деца са 
дислексијом испољавају сметње на задацима који захтевају фонолошко знање, вербално 
памћење и вештину именовања, а поред тога и суптилне сметње у перцепцији и 
продукцији говора. Такође, бројна истраживања указују на то да код деце са развојном 
дисфазијом касни појава прве речи, да је учење речи зависно у великој мери од њиховог 
искуства и од степена апстракције саме речи. 
Лексичка димензија нема само кључну улогу у развоју језика, већ у значајној мери 
утиче на способност читања, али и на целокупан школски успех (Baumann, Kameenui & 
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Ash, 2003). Чак, постоје мишљења да (не)препознавање значења речи може представљати 
ограничавајући фактор за способност читања (Yopp et al., 2009). Адекватна  развијеност 
семантичких способности неопходна је за овладавање другим нивоима језичке 
компетенције. Лексичка димензија нема само кључну улогу у развоју језика, већ у 
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